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Prefacio

“El autismo no es algo que una persona tiene, o es una “concha” dentro de la cual esta
atrapada una persona. No hay un nifio normal escondido detras del autismo. El autismo es
una forma de ser. Es pervasivo [dominante]; afecta toda experiencia, toda sensacidn,
percepcidon, pensamiento, emocién y encuentro, todo aspecto de la existencia. No es posible
separar el autismo de la persona — vy si fuera posible, la persona que quedaria no seria la

misma persona con la que se empezd.”

Jim Sinclair. “Our Voice”. Conferencia Internacional sobre Autismo, Toronto, 1993.
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Resumen

Introduccidn. El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es una condicién del neurodesarrollo que ha
presentado un aumento en su prevalencia a nivel mundial. Personas con esta condicidon pueden
presentar desafios importantes de participacion en contextos universitarios, lo que ha sido poco
estudiado tanto en Chile como en el mundo. Esto contribuye a que aln exista un incipiente desarrollo
de politicas universitarias en este ambito a pesar de que estudios sobre determinantes sociales de la
salud reconocen que los espacios educativos son claves para la inclusion social, el bienestar emocional

y la salud mental, los que ademas, son necesarios para alcanzar una buena Calidad de Vida.

Objetivo. Comprender los significados de la experiencia universitaria asociados a la inclusidn social, el
bienestar emocional y la salud mental desde la perspectiva de estudiantes universitarios con TEA,
incluyendo su experiencia actual en la Universidad de Chile junto con la identificacién de potenciales

iniciativas o estrategias que contribuyan una mejor participacion social en este contexto.

Métodos. Se desarrollé un estudio cualitativo de tipo fenomenoldgico con caracter exploratorio. Los
participantes del estudio fueron 10 estudiantes autistas (todos de 22 afio o0 mas de una carrera de la
Universidad de Chile, con un promedio de edad de 22,5 afios), donde el muestreo fue desarrollado
principalmente por conveniencia y secundariamente por bola de nieve. Para la produccién de la
informacién se desarrollaron entrevistas semiestructuradas, las que fueron grabadas y transcritas ad
verbatim. Para su andlisis se utilizé la técnica de Analisis de contenido textual, lo que fue apoyado por

el programa MAXQDA 2020. Este proyecto fue aprobado por el CEISH, Comité de Etica de investigacion

en Seres Humanos de la Facultad de Medicina, Universidad de Chile.

Resultados. Los estudiantes indican que la experiencia de ser estudiantes universitarios es significativa
para ellos pues les permite mayores oportunidades de desarrollo personal, sin embargo, hay barreras
importantes de participacion que contribuyen a una menor inclusion social, bienestar social y salud
mental. Las dificultades mayoritariamente referidas estan dadas por los desafios de socializacién y de
lograr un buen rendimiento académico. También profundizan en los apoyos a los que pueden acceder,
en la aceptacion de la comunidad educativa hacia ellos y en aspectos ambientales/infraestructura que
explican su participacion en este contexto. Finalmente, la experiencia universitaria no esta dada solo
por experiencias positivas o negativas, sino que hay una relacion amplia de situaciones que

complejizan la comprensidn de este fenémeno.



Conclusiones. A través de este estudio es posible avanzar en nuevos conocimientos que permitan la
comprension de los significados de la experiencia de estudiantes universitarios del Espectro Autista
en relacién a su inclusidn social, bienestar emocional y salud mental. Esto genera desafios importantes
a la Universidad para avanzar en estrategias que contribuyan a una mejor Calidad de Vida de estos. Es
valorable el desarrollo de estudios que recojan los relatos de las personas consideradas expertas por
experiencias. Por ultimo, es necesario avanzar hacia el paradigma de la neurodiversidad con el fin de
generar investigaciones, politicas y estrategias que consideren el respeto por la diversidad de personas

en la sociedad.



1. Introduccion

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) (1) es un trastorno del neurodesarrollo que ha
presentado cambios importantes en su conceptualizaciéon gracias a los avances cientificos y la
abogacia por los derechos de las personas con discapacidad. Un grupo de personas autistas han
promovido cambios que valoran la neurodiversidad por sobre otros términos sindnimos de déficit (2),
lo que implica que el concepto de TEA auln esta en proceso de discusién. Al mismo tiempo, ha habido
un aumento creciente de personas con este diagndstico en el mundo de lo cual Chile no ha estado
exento y, por ende, una mayor demanda de acciones que promuevan un mejor bienestar de esta

poblacién.

Los estudios sobre determinantes sociales de la salud reconocen los espacios educativos como
claves para la inclusién social, el bienestar emocional y la salud mental de las personas con TEA. En
Chile, en concordancia con esta evidencia, en etapas de escolarizacidn de prebadsica, bdsicay media se
han generado programas de integracidon escolar (PIE) (3) los que se materializan en dispositivos
alojados en los colegios y que estan compuestos por equipos multidisciplinarios que apoyan a nifios,
nifias y jévenes con Necesidades Educativas Especiales (NEE), dentro de los que se encuentra a nifios,

nifias y jovenes autistas.

Respecto a la educacion superior, sin embargo, no hay programas similares que guien los
apoyos en los distintos centros educativos que permitan dar continuidad a la trayectoria de inclusién
social de las personas autistas. Estudios concluyen que el espacio universitario para las personas con
TEA puede resultar un riesgo para salud integral, si no se incorporan estrategias orientadas a una
inclusidn social efectiva. En Chile se observan experiencias locales y aisladas poco documentadas en
algunas instituciones de educacién superior que hacen un esfuerzo por incorporar politicas de
inclusion social, aunque con escasa participacion de los estudiantes involucrados. Frente a esto cabe
preguntarse como los estudiantes que presentan esta condicién participan de modo efectivo en estos

espacios e inciden en las iniciativas universitarias.

Los estudios internacionales muestran que los estudiantes con TEA que logran ingresar a la
universidad presentan desafios de participacién importantes, donde hay implicancias individuales e
institucionales. Desde la perspectiva de los determinantes de la salud uno de los ambitos que se ve
afectado en estudiantes universitarios y adultos con TEA es la salud mental (4,5,6,7), la cual puede ser

impactada negativamente si las condiciones contextuales no son las dptimas.



Actualmente hay una escasez de estudios en el mundo, y particularmente en Chile, que
aborden el proceso de inclusion social en contextos de educacién superior considerando la opiniény
experiencia de los propios estudiantes con TEA, a lo que se atribuye que aun exista un incipiente
desarrollo de politicas universitarias en este ambito. Esta investigacion tiene como propdsito conocer
con profundidad los significados de los propios actores respecto de su experiencia actual universitaria
asociada a la inclusién social, el bienestar emocional y la salud mental, los cuales son ambitos
necesarios para alcanzar una buena Calidad de Vida. Con esto, el estudio busca contribuir a la
generacién de conocimiento que permita la implementacién de estrategias en el contexto educativo
universitario, donde se fortalezcan las buenas practicas en las politicas de inclusién social de las

personas autistas.



2. Marco teodrico

2.1.Concepto de Trastorno del Espectro Autista

El Trastorno del Espectro Autista (TEA) es una condicién del neurodesarrollo que puede causar
importantes desafios sociales, de comunicaciéon y de comportamiento; las personas con TEA pueden
comunicarse, interactuar, comportarse y aprender de maneras diferentes a la mayoria de la poblacién.
Algunas personas con TEA necesitan mucha ayuda en su vida diaria mientras que otros no,
dependiendo del compromiso funcional que presentan, por lo que la variabilidad en todas estas
condiciones ahora se denominan trastorno del espectro autista (1). En relacidn a las causas del TEA,
hay investigadores que han hecho esfuerzos por encontrar biomarcadores que permitan establecer
una causalidad directa para el diagnéstico como el Perfil de expresion génica (sangre), Perfil
protedmico (suero), Perfil metabdlico (orina), Trayectoria circunferencia de la cabeza, Tamafio y
estructura del cerebro (MRI y DTI), Funcionamiento cerebral (MRI, EEG, ERPs), Movimiento ocular

(tiempo de reaccion sacéadica), sin embargo, ninguno de estos ha presentado resultados concluyentes

(8).

El diagndstico de TEA sigue siendo clinico, donde las caracteristicas que la propia persona y
familia relatan respecto a su desarrollo psicosocial son claves. Los instrumentos de evaluacion clinica
gue en la actualidad presentan una alta validez son el ADOS-2 (el cual tiene como base la observacién
estructurada de conductas) y el ADI-R (el cual utiliza como estrategia la entrevista a cuidadores
principales), aunque también hay que considerar que el ADOS- 2 presenta una proporcidon importante
de “falsos positivos”, principalmente en evaluaciones desarrolladas a adultos, mujeres y personas con
trastornos de la personalidad, junto con el diagnéstico diferencial entre Esquizofreniay TEA (9). Ambas
evaluaciones mencionadas tienen su origen en lo descrito en el manual diagnéstico DSM, el cual el
afio 2013 publicd su edicién mas actualizada, el DSM- 5 (10). Este manual, tomando en consideracion
los avances en las investigaciones respecto a esta temdtica, indica dos grandes grupos de
caracteristicas de las personas con TEA: a) Deficiencias persistentes en la comunicacion social y en la
interaccion social en diversos contextos, y b) Patrones restrictivos y repetitivos de comportamiento,
intereses o actividades. De cada una de estas se desprenden criterios diagndsticos mas especificos. La
clasificacidn internacional diagndstica (CIE) en su onceava versidén (11) también incluyé cambios
respecto a la terminologia y agrupacion de los Trastornos del Espectro Autista como parte de los
Trastornos del neurodesarrollo, y que dentro de sus diferencias diagndsticas se indica la presencia o

no de compromiso en el lenguaje y desarrollo intelectual.
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Pero a pesar de los cambios generados en el manual diagndstico DSM- 5 y en la clasificacién
CIE- 11, junto con actualizaciones que se estdn gestando en otras instancias de las comunidades
cientificas, el concepto de TEA sigue generando controversias. Un grupo de personas autistas han
abogado por considerar esto como parte de la neurodiversidad, donde el concepto de trastorno no
seria lo mas ideal para el respeto de las diferencias (2). El foco del movimiento de la neurodiversidad
no estd en el déficit (relacionado a paradigmas médicos) (12), sino que en la valoracién misma de estas
diferencias. El autismo es considerado como una identidad positiva que no necesita cura (13). Ademas,
algunas personas que presentan esta condicion se identifican como parte del ambito de la
discapacidad. Esto, porque su forma de presentacidn es muy variada y en algunos casos pueden

provocar la no participacidon plena de la persona en su contexto.

2.2.Bienestar emocional, salud mental e inclusion social

Al efectuar una revisidn de la literatura que relaciona la salud mental de poblacién adulta y el
TEA, es posible observar resultados preocupantes en estudios con énfasis mas clinicos. Por ejemplo,
en Reino Unido se consultdé a una cohorte clinica acerca de la experiencia vital de depresion, la
ideacién suicida y los planes o intentos suicidas junto con medidas auto-reportadas de los rasgos
autistas y de empatia. Utilizando tasas de ideacion suicida en la poblacion general como referencia, se
constato que ser adultos con sindrome de Asperger y depresion es un factor de riesgo para el suicidio
donde el aislamiento o la exclusidon social y el desempleo pueden ser desencadenantes de depresién
secundaria (14). Siguiendo la misma tematica de interés investigativo, un estudio que incluyé a 245
adultas y adultos en Reino Unido relaciond el reporte de si alguna vez habian intentado suicidarse (sf
/ no) vy, de ser asi, cuantas veces lo habian intentado (una vez o mas de una vez) con los resultados del
Cociente del espectro autista (AQ) — que mide caracteristicas del espectro autista-, encontrando que
las puntuaciones totales de AQ, asi como las puntuaciones de las subescalas de comunicacion e
imaginacion fueron significativamente mas altas en los adultos que habian intentado suicidarse mas
de una vez en comparacion con los adultos que habian intentado suicidarse una vez (segun analisis
estadistico t-student, pruebas de Mann-Whitney y regresion logistica) (15); en este estudio llama la

atencion que la mayoria de las participantes fueron mujeres.

Otro estudio realizado en Espafia mediante revision bibliografica de las investigaciones sobre
la comorbilidad entre los trastornos del espectro del autismo de alto funcionamiento y los trastornos
de ansiedad, concluyé que hay escasez de investigaciones de habla hispana acerca de esta tematica a

pesar de que es un factor presente que impacta en la salud de las personas con TEA (16).
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Una investigacion que quiso comprender las razones, contextos y costos del camuflaje (que
puede definirse como el “enmascararse” en situaciones sociales) obtuvo una diferencia de género en
las razones para hacerlo, con mujeres con TEA mas propensas a respaldar razones "convencionales"
(por ejemplo, “adaptarse” en entornos formales como el trabajo). Tanto camuflarse en gran medida
en todos los contextos y “cambiar” o camuflarse en unos aspectos en algunos contextos pero no en

otros, son conductas que se relacionan con una salud mental mas deficiente (17).

Si bien la evidencia en esta materia aun es escasa, esta indica que la salud mental para esta
poblacién es un ambito de preocupacion y que requiere de esfuerzos por parte de la comunidad
cientifica para acercarse de la mejor manera al fendmeno. Para efectos de esta investigacidn, se
entenderd a la salud mental como “un estado de bienestar en el que la persona realiza sus capacidades
y es capaz de hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de contribuir
a su comunidad” (18), donde una buena salud mental no solo se traduce en la ausencia de trastornos
de salud mental. En este sentido, es necesario observar los distintos espacios de participacion que

puedan estar generando malestar.

Uno de los caminos que permite acercarse de mejor manera a la comprensidon de este
fendmeno, es el analisis de la Calidad de Vida la que es un dmbito de interés importante para el
desarrollo de politicas publicas en el campo de la salud mental, sin embargo, es un concepto complejo
gue se interpreta y define de forma diferente dentro de cada disciplina, incluyendo los campos de la
salud y la medicina (19). Se entenderd a la Calidad de Vida como "un estado deseado de bienestar
personal que: es multidimensional; tiene propiedades éticas -universales- y émicas - ligadas a la
cultura-; tiene componentes objetivos y subjetivos; y esta influenciada por factores personales y
ambientales" (20). La OMS (Organizacidon Mundial de la Salud) y sus asociados admiten la necesidad
de fortalecer la capacidad de los paises para promover una salud y un bienestar dptimo para todas las
personas con TEA, donde uno de los puntos que los gobiernos debiesen considerar es la promocion
de su Calidad de Vida (21). Las personas con TEA — donde también estan incluidos los estudiantes
universitarios con esta condicidn- presentan desafios mayores que la poblacién general respecto a su
inclusidn, bienestar emocional y su salud mental, los cuales son parte de lo necesario para alcanzar
una buena Calidad de Vida. Para relevar estos ambitos, el presente proyecto se enfocara en las
dimensiones “Bienestar emocional” e “Inclusidn social” propuestas por Schalock y Verdugo (20).

Ill

La dimensién “Bienestar emocional” puede definirse como el “sentirse tranquilo, seguro, sin

agobios, no estar nervioso” (22). Para evaluar esta dimension de la Calidad de Vida, se deben valorar
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los indicadores Satisfaccion, Autoconcepto y Ausencia de estrés o sentimientos negativos (22). Se
refiere a la seguridad, felicidad, autoconcepto, espiritualidad, disminucion del estrés y satisfaccion. La
dimension “Inclusién social” puede definirse como “ir a lugares de la ciudad o del barrio donde van
otras personas y participar en sus actividades como uno mds. Sentirse miembro de la sociedad,
sentirse integrado, contar con el apoyo de otras personas” (22), incluyendo a la aceptacién, apoyos,
ambiente residencial, actividades comunitarias, voluntariado, ambiente laboral, roles sociales,

posicion social (20).

En relacion con las politicas de inclusion de las personas con TEA en la sociedad, ha habido
mads avances en educacién preescolar, basica y secundaria. En la medida que estas politicas se han
implementado y comiencen a mostrar su efectividad, se esperaria que un numero creciente de
jovenes con TEA van a expresar su interés por seguir estudios superiores. De acuerdo a distintas
investigaciones, que se profundizaran en los siguientes subcapitulos, es posible afirmar que si no se
incorporan politicas de inclusién en la educacién superior, puede haber barreras evitables para que
las personas con TEA logren acceder a instituciones de la educacién superior como la universidad, lo
gue a su vez atenta con la deseable equidad en salud la cual es “un componente fundamental de la
justicia social que indica la ausencia de diferencias evitables, injustas o remediables entre grupos de
personas debido a sus circunstancias sociales, econdmicas, demograficas o geograficas” (23). En la 672
Asamblea Mundial de la Salud liderada por la OMS, se indicé que uno de sus compromisos es velar
por la no discriminacidn y exclusion social de las personas con TEA, reconociendo que estas “siguen
encontrando barreras para participar en condiciones de igualdad en la sociedad, y reiterando que la
discriminacién contra cualquier persona [que presente] discapacidad es incompatible con la dignidad
humana” (24), donde ademas se sugiere la ejecucion de investigaciones relacionadas con la salud
publica para este grupo de personas. Acogiendo esta interpelacion, es importante observar distintos
espacios de participacion de las personas con TEA como lo es la universidad, la cual puede constituirse
como un potencial facilitador de la inclusidn social donde estudios muestran que, si las condiciones
institucionales no estan dadas, se puede generar un escenario de riesgo para el desarrollo de

problemas de salud mental en personas con esta condicion.

Para avanzar en politicas de inclusidon universitaria en el caso del TEA, es necesario
comprender los procesos y mecanismos que estdn a la base de la experiencia de personas con TEA en
el contexto universitario, donde las investigaciones consultadas sugieren que comprender la
experiencia a partir de los significados de las propias personas con TEA es necesario ya que los estudios

han carecido de un abordaje desde esta perspectiva. Considerando que el significado es creado a
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través de contenidos de percepcidn y que para llegar a este, se requiere una comprensién profunda
de las experiencias vividas y de cémo las experiencias individuales captan el sentido global y comun,
o esencias de una experiencia o evento (25), es que por medio del relato de los propios actores, se
podria comprender mejor como la educacién superior, especificamente las universidades, pueden
desarrollar politicas que apunten a la Calidad de Vida y desarrollo de una buena salud mental en el
marco de los determinantes sociales de la salud. Para llegar a conocer los significados, se considerard
el método fenomenoldgico debido a que este permite comprender y ejecutar acciones para alcanzar
una buena interpretacion de la existencia (fenomenologia hermenéutica), debido a que a este método
“le interesa responder cédmo las personas dan sentido a su experiencia vivida frente a los fendémenos

de interés” (25), que en este caso, es la experiencia de ser estudiante universitario autista.

2.3.Trastornos del Espectro Autista y determinacion social de la discapacidad

Respecto a antecedentes epidemioldgicos en Chile no se sabe exactamente cual es la
prevalencia de personas con TEA, solo hay estimaciones. En otros paises se han observado
incrementos sostenidos en la prevalencia de este diagndstico: desde 4-5/10000 en los afios sesenta
hasta 260/10.000 o mas en las primeras décadas del siglo XXI. Para el afio 2012, una investigacidn en
once sitios de EEUU pertenecientes a la red ADDM (Red de Vigilancia del Autismo y las Discapacidades
del Desarrollo), la prevalencia de TEA para nifios y nifias de 8 afos fue de 14.6 por 1000 (uno de cada
68) (26). Para el 2016 la Red ADDM identificd que 1 de cada 54 nifos y nifias de 8 afos de edad
presentan TEA, es decir el 1,85% de los nifios y nifias (27). En Chile, un estudio epidemioldgico
transversal del afio 2021 realizado en dos comunas urbanas de la ciudad de Santiago (28) obtuvo como
resultado una prevalencia del TEA en nifios entre 18 y 30 meses de 1,95% (1C95% 0,81-4,63), es decir,
1 cada 51 presentan la condicidn de TEA en ese contexto. Previamente, en el afio 2015 (29) se estimé
que el 1,5% de los nifios y nifias de 8 afios tendrian el diagndstico de TEA. En cuanto a la poblacién
adulta no hay estudios de prevalencia actualizados lo que implica un riesgo latente y a la vez un desafio

a desarrollar para apoyar la generacién de politicas publicas para este grupo de personas (30).

El estudio sobre TEA ha llevado a vincular este campo con los estudios sobre discapacidad. En
este proyecto la discapacidad serd comprendida desde el Modelo de Diversidad Funcional, el cual a
partir del Movimiento de Vida Independiente llevado a cabo en paises norteamericanos y europeos
reivindica la necesidad de valorary dignificar la diversidad, donde todas las personas tienen el derecho
a una plena participacion a través de la erradicacion de la discriminacion y la igualdad de

oportunidades. Pone el acento en las limitaciones sociales mas que en las responsabilidades
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individuales, donde “se resalta la necesidad de que las personas con diversidad funcional sean
aceptadas tal cual son, sin tener que recurrir a artificios tendentes a ocultar la supuesta diferencia que
las aleja de los parametros de normalidad” (31). Otro enfoque considerado es el que aporta el Modelo
Social de Discapacidad, el cual define a la discapacidad como un “fenémeno social, resultado de unos
condicionantes sobre la convivencia cotidiana de las personas con discapacidad que conllevan
obstaculos, marginalizacidn y exclusidén” (32), por lo tanto, el foco del problema se encuentra mas en
la sociedad que en la persona propiamente tal. Es la sociedad la que puede limitar o propiciar la
participacién. Ambos modelos critican una mirada propia de modelos de prescindencia y médico-
rehabilitador, los cuales consideran a la discapacidad como un déficit a mejorar o incluso a excluir (en
este caso, exclusion de personas que presenten una condicion de salud “discapacitante”), mas que un
problema en las barreras que la propia sociedad genera para el no cumplimiento de los derechos que

todas las personas poseen.

En Chile, la ley 21.331 (33) que “tiene por objeto reconocer y proteger los derechos
fundamentales de las personas con enfermedad mental o discapacidad psiquica o intelectual, en
especial, su derecho a la libertad personal, a la integridad fisica y psiquica, al cuidado sanitarioy a la
inclusion social y laboral”, poniendo énfasis en el resguardo de los derechos de las personas
potencialmente usuarias de servicios de salud mental, donde también se aborda otros espacios que
deben ser precavidos en dignificar la participacidn, como lo es la investigacion y los espacios sociales

gue puedan estar siendo excluyentes de todos y todas.

Para dar cumplimiento de lo estipulado en la Declaracién Universal de Derechos Humanos, la
Convencion sobre los Derechos del Nifio y la Convencidn sobre los derechos de las personas con
discapacidad la Asamblea general de las Naciones Unidas en el afio 2008 declaré el 2 de abril como
Dia Mundial de Concienciacién sobre el Autismo (34), lo que invita a pensar en las multiples barreras
gue las personas con TEA y sus familias deben superar, las cuales aun requieren de visibilizacién y
soluciones concretas. En La 672 Asamblea mundial de la salud, se explicita el que los Estados parte
velen por sus necesidades basicas en cuanto a la vida, la atencion sanitaria, la seguridad social y la
educacion (24). Esta ultima es uno de los espacios sociales mas importantes en la vida de las personas,
la cual no solo entrega conocimientos, sino que es parte del desarrollo personal del ser humano en
todas las dimensiones posibles (social, emocional, cognitivo, fisico). Desde la perspectiva de los
determinantes de la salud, la educacién es parte de determinantes estructurales y de posicidn
socioecondmica, la que no es un indicador aislado y estatico, sino que puede ser conceptualizada

dentro de un marco de curso de vida indicando mejores condiciones de posicidon socioecondmica en
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los primeros afios de vida (35). En el articulo 24 de la Convencidon de los derechos de personas en
situacidn de discapacidad, la cual fue ratificada por Chile en el afio 2008, se indica que “los Estados
Parte reconocen el derecho de las personas con discapacidad a la educaciéon. Con miras a hacer
efectivo este derecho sin discriminacidn y sobre la base de la igualdad de oportunidades, los Estados
Parte asegurardn un sistema de educacidn inclusivo a todos los niveles asi como la ensefianza a lo

larga de la vida” (36).

El espacio educacional puede ademds cumplir un rol terapéutico y rehabilitador en el caso del
TEA, constituyendo un elemento que puede potenciar los buenos resultados de un proceso de
intervencién especifico. Hay estudios donde se observa mejores resultados cuando la intervencién se
desarrolla en espacios naturales. En una de las experiencias se indagd acerca de intervenciones de
entrenamiento de habilidades sociales obteniendo mejores resultados en un grupo de nifos y nifias
con TEA que participd de este en el contexto escolar versus un grupo de nifios y nifias con TEA que
recibieron terapia solo en contexto clinico (37). En otro estudio se evalud el uso de un dispositivo
touchscreen tablet (Apple iPad© second generation) para la integracion de jovenes con TEA a la
escuela (38), donde también hubo mejores resultados al incluir el contexto escolar. Esto permite
reflexionar acerca de que las politicas sdlo centradas en brindar atenciones de salud no tendrian el

mismo efecto positivo si no se incluyen otros sectores, como lo es el educativo en el caso del TEA.

En Chile se han desarrollado politicas que han permitido un mejor apoyo a las personas con
discapacidad en contextos escolares. Un hito importante fue la promulgacién, en el afio 2015, de la
Ley 20.845 de inclusidén escolar que regula la admisién de los y las estudiantes, el cual elimina el
financiamiento compartido y prohibe el lucro en establecimientos educacionales que reciben aportes
del estado que, entre otras cosas, pone énfasis en promover la inclusién y el respeto por la diversidad
en todo el sentido de la palabra (39). Previo a esto, el decreto 170, promulgado en el aifio 2009 (3)
permitid que nifios, nifas y jévenes con discapacidad (junto con otros trastornos comunes en el
desarrollo de la infancia) pudiesen participar de espacios de educacidn regular. Ademas, permitio la
creacion de los PIE (Programa de Integracidn Escolar), los cuales estan formados por profesionales
como Educadores diferenciales, Psicélogos, Fonoaudidlogos, Kinesidlogos, Terapeutas Ocupacionales
(estos ultimos no estan incluidos de modo obligatorio) y Médicos (estos no como parte de los apoyos
permanentes), que en su conjunto pueden generar adaptaciones curriculares o actividades de apoyo.
Es el Ministerio de Educacién quien ha fijado los protocolos para su funcionamiento donde el trabajo
tiene un enfoque educativo. Un estudio realizé un analisis de la implementacién de este programa,

identificando brechas y desafios para su implementacion en Chile (40), donde las dreas mas deficitarias
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fueron la implementacién de accesibilidad, desarrollo de ajustes razonables y participacion de la
comunidad educativa. Un estudio chileno muestra que el aumento de los estudiantes con TEA se
puede reflejar en el porcentaje de variacién de las matriculas de la regidn de Valparaiso, donde hubo

un aumento de un 783% entre los afios 2013 y 2018 (41).

Respecto a las iniciativas en pro de la inclusién en Educacién Superior, se reconoce avances
gue van en concordancia con lo que la Convencién de los Derechos de la Personas en situacién de
Discapacidad indica, sin embargo, ain hay un largo trecho en que estas sean cumplidas efectivamente,
donde debe haber un salto entre la teoria y la practica (42). Los jévenes que logran finalizar sus
estudios de educacién basica y media con apoyos o sin apoyos externos, podrian querer continuar sus
estudios superiores. En este sentido, en Chile no hay un programa similar al PIE en este nivel educativo
por lo que cabe preguntarse si la universidad, como parte de la educacion superior a la que desearian
optar las personas, esta generando estrategias efectivas que permitan la participacion plena de las

personas con discapacidad y para las personas con TEA.

2.4.Educacion universitaria y Trastornos del Espectro Autista

En Chile, los estudios que abordan esta tematica son escasos, incluso inexistentes cuando la
busqueda se desarrolla en repositorios como Scielo o Lilacs. Uno de ellos, indicé que en la Universidad
Catdlica de Valparaiso los estudiantes con TEA presentaban apoyos a partir de los programas de
apoyo/inclusion, pero que las barreras se presentaban en el aula por el bajo conocimiento de la
condicién de TEA y la neurodiversidad, tanto por parte de los docentes como de estudiantes en
general (43). Esta investigacidn se realizé6 mediante el método de estudio de casos multiples, donde

participaron 4 estudiantes con TEA.

En otros paises, hay diferentes estudios que han querido adentrarse en la participacidn de
estudiantes con TEA en la educacidn superior, donde las metodologias mas frecuentemente utilizadas
para lograrlo fueron estudios transversales con encuestas dirigidas a personas con TEA, sus familias y
companeros como método de recogida de datos. Como se podra observar la salud mental fue uno de
los aspectos mas destacados como un factor de riesgo para las personas con TEA, junto con las
barreras contextuales que atentan con su inclusién social, a pesar de que estos términos (salud mental

e inclusion social) no fueron incluidos en los campos de busqueda.
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Dentro de los resultados a las consultas de personas con TEA se indica la necesidad de brindar
planificacion de la transicidn y apoyo social y emocional no académico sistematico desde el comienzo
de la experiencia universitaria, asi como capacitacidn especifica para el profesorado, el personal y los
companieros (44). Un estudio de Nueva Zelanda y Australia destaca las fortalezas de las personas con
TEA como la pasidn por el aprendizaje, sus fuertes habilidades tecnolégicas y pensamientos creativos,
sin embargo, también se reportan aspectos de salud mental preocupantes como autolesiones e
ideacidn suicida (4). En EEUU al querer explorar la participacion en general de estudiantes con TEA se
evidencio que las areas de dificultad comunmente identificadas incluyeron competencia interpersonal
limitada, manejo de demandas en competencia en la educacién postsecundaria y regulacion
emocional deficiente (5); otro estudio en este mismo pais vuelve a exponer en sus resultados la salud
mental alterada relacionada a problemas de aislamiento/soledad y altos niveles de estrés, ansiedad,
depresion y comportamientos suicidas (esto Ultimo reportado por casi tres cuartas partes de los
participantes) (6). Una investigacién norteamericana consulté por la experiencia de estudiantes con
TEA en diferentes dreas, pero esta vez comparado con personas con otras discapacidades y con
desarrollo neurotipico, obteniendo como resultado que hubo pocas diferencias significativas entre
estudiantes del espectro y estudiantes con otras discapacidades, en el que ambos grupos informaron
resultados significativamente peores que estudiantes neurotipicos en el rendimiento académico, las
relaciones sociales, el acoso y la salud fisica y mental; para estudiantes en el espectro del autismo esto
es el resultado del estigma y el rechazo social asociados con la discapacidad mas que de las

caracteristicas Unicas del autismo (7) .

Cuando se ha consultado a los compafieros se ha evidenciado que hay mds conocimiento
acerca del TEA, a pesar de que en un estudio en una universidad de EEUU, esto no necesariamente se
relaciona con actitudes mas positivas hacia las personas con TEA (45). En una universidad de Zambia
se presentd el resultado contrario: una alta proporcién de estudiantes presentd bajos niveles de
conciencia y conocimiento del TEA; en esta investigacidon fueron consultados 488 estudiantes de

pregrado (46).

En algunos espacios educativos universitarios se ha generado programas de apoyo a personas
con TEA, los cuales cuentan con protocolos dedicados al apoyo en la inclusién de estudiantes con TEA;
en EEUU estudios en base a programas han mostrado sus beneficios en relacién a la mejor
participacién, disminucién de sentimientos de soledad, ansiedad general y aumento de autoestima
(47) y también se ha destacado la importancia del apoyo de los padres/cuidadores (48) en estos

procesos. De manera similar, en Reino Unido se observé positivos resultados mediante un estudio
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longitudinal de un programa titulado “Autism Summer School”, el cual se desarrollaba previo al inicio
de clases y que abordaba diferentes ambitos relacionados a lo social, académico y vida cotidiana
universitaria (49). En un programa de apoyo psicoterapéutico alojado en la universidad, las y los
estudiantes con TEA presentaron resultados semejantes respecto a sus pares con desarrollo

neurotipico, sin embargo, permanecieron por mas sesiones para lograr un resultado éptimo (50).

Dos estudios en Israel que si incluyeron en sus objetivos de investigacion el indagar la salud
mental de estudiantes universitarios con TEA, reportan que estudiantes con TEA con indicadores de
ansiedad general junto con estudiantes con ansiedad general a secas presentaban mejores
calificaciones que estudiantes con menores grados de ansiedad (51) y que segun el auto reporte de
sintomas psiquiatricos y nivel de adaptacién, los estudiantes universitarios con TEA presentaron mas

dificultades adaptativas que estudiantes que no son parte de esta condicién (52).

Si bien, el incluir a las personas en el Espectro Autista como parte de las condiciones que
presentan discapacidad puede estar aun en discusién, lo cierto es que muchas personas no logran
participar del todo en los espacios que quisieran por las dificultades que se presentan en sus
contextos. Los estudios referidos a la discapacidad en paises latinoamericanos sugieren que ha habido
un aumento sostenido de la matricula de estudiantes con discapacidad en la universidad en Ecuador
(53). En Uruguay, un estudio refiere que a pesar de este aumento hay una limitada produccién de
documentos que abordan la problematica de la inclusién educativa de las personas con discapacidad
en la educacién superior (54). En una universidad de Costa Rica se ha observado que las construcciones
conceptuales sobre discapacidad se elaboran desde un enfoque tradicional a partir de la percepcién
de la discapacidad como una condicién individual centrada en la persona lo que desafia a generar
programas mas cercanos a la inclusién desde los espacios sociales que desde lo individual (55). Algo
similar reporta una investigacion que analiza la situacién de las universidades de Colombia e
hispanoameérica, el cual concluye que se observan casos contradictorios entre el reconocimiento de la
garantia del derecho a la educacidn inclusiva evidente en las politicas publicas y las practicas reales de
inclusion (42). En otra institucién colombiana, se consultd a estudiantes con discapacidad, a otros
actores de la comunidad universitaria y se analizd programas existentes en la universidad, obteniendo
que hay un compromiso institucional con el cumplimiento de la normativa externa, relacionada con
inclusidn de personas en situacion de discapacidad. Sin embargo, es notoria la falta de capacitacidon
de los docentes en cuanto al manejo de estudiantes con necesidades educativas especiales, asi como
el desconocimiento de la comunidad académica con respecto a los derechos y posibilidades para la

formacién integral de personas con discapacidad en la institucion (56). En México, se quiso indagar
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sobre las representaciones sociales de la comunidad universitaria acerca de las y los estudiantes con
discapacidad y cémo se estan respetando o no sus derechos humanos y obtuvieron como resultado
una representacion positiva de la inclusidon universitaria de los estudiantes; sin embargo, existe

discriminacion latente al no existir lo minimo en cuestion de accesibilidad (57).

Por ultimo, en Chile hay pocos estudios realizados en esta drea, donde en uno de ellos se
constatan resultados interesantes: hay una brecha en el acceso a educacidn superior entre las
personas sin discapacidad (15%) y las personas con discapacidad (34,4%). La desercion de las personas
con discapacidad es de 47,8%, frente al 40,8% de personas sin discapacidad y la eleccidon de institucién
de educacién superior presenta diferencias entre personas sin discapacidad y personas con
discapacidad. Por otra parte, se identifica que el marco legal chileno no contempla la integralidad del
sistema educativo, asi como la inexistencia de un marco regulatorio especifico para la educacion
superior (58). En una investigacion llevada a cabo en la Pontificia Universidad Catdlica mediante el
método cualitativo y bajo en el enfoque de la Teoria Fundamentada, se entrevistd a estudiantes con
discapacidad y sus tutores donde se reveld que un aspecto importante a considerar es la
conceptualizacion que se tenga de la discapacidad, pues en funcion de ello se generaran practicas mas
o menos inclusivas (59). En la Universidad de Magallanes también se entrevistd a estudiantes con
discapacidad donde aparecen como relevantes los facilitadores vinculados al entorno, referente a
ayudas técnicas, familia y red social y, por otra parte, las caracteristicas personales de los estudiantes,
como por ejemplo la capacidad de resiliencia. Por lo anterior, aparecen necesidades que invitan a
potenciar el cambio de paradigma de la inclusién en el ambito educativo, que contemple un equilibrio
real entre considerar los requerimientos especiales para la equidad y a su vez fomentar el trato

igualitario que promueva la dignidad de las personas con discapacidad (60).

2.5.Contexto de pandemia por COVID 19 y estudiantes universitarios con TEA

Dado que ademas el contexto de la investigacion se ha de desarrollar en pandemia por COVID
19 es menester incluir este tépico por ser un elemento importante en la comprensidn de la experiencia
de los estudiantes universitarios. Tanto las medidas sanitarias preventivas como la situacion de
emergencia en si, han generado cambios importantes en la cotidianidad de las personas. En Chile,
estas medidas se organizaron en el “Plan paso a paso” (61) el cual incluyé el
confinamiento/cuarentena en etapas de mayor contagio y/o decesos por COVID 19 con una apertura

gradual de espacios y servicios segun la situacion sanitaria asi lo permitian. Las universidades, al igual
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gue otros contextos educativos, fueron parte de los servicios que debieron adoptar la teleducacion
(clases a distancia en modalidad online fundamentalmente) como estrategia principal. Un estudio
realizado por la OCDE (62) indica que gran parte de los hogares de sus paises miembros cuentan con
acceso a internet donde Chile presenta un acceso mayor al promedio de estos paises, sin embargo,
esto no aseguraria que las personas puedan, por ejemplo, tener herramientas de calidad para acceder
a la teleducacion. El mismo estudio indica que Chile estd por sobre el promedio OCDE respecto a las
inequidades en la variedad de los usos del internet. En este ambito, los determinantes sociales
también pueden ser analizados. Seguramente personas con un mejor nivel educativo podrian acceder
y aprovechar todas las oportunidades de esta modalidad de educacién. La calidad de los servicios
(como internet), dispositivos y contar con un espacio fisico intimo — entendiendo de que estos pueden
ser elementos importantes la hora de participar en teleducacién- implican un capital socio econémico

importante.

Un estudio determind, mediante una revisidn bibliografica, que durante situaciones criticas
como lo es la pandemia por COVID 19, se presentan alteraciones en la salud mental de nifios y nifias
con TEA. Conductas/sintomas como agresividad, trastornos del suefio, irritabilidad, gritos y aparicion
de conductas estereotipadas son las mas frecuentes (63). Otro estudio con similar metodologia indagé
acerca del efecto de la pandemia sobre los nifios, nifias y adolescentes que presentan un trastorno
psiquiatrico previo, incluyendo al TEA. Se concluye que este contexto de emergencia puede causar
exacerbacion de los sintomas de un trastorno mental previo (64). Un estudio en adultos, por medio
de metodologia de enfoque mixto (cuestionarios y entrevistas), analizd el impacto psicolégico
provocado por la pandemia por COVID 19 en adultos con y sin TEA en tres paises europeos: Bélgica,
los Paises Bajos y el Reino Unido, obteniendo que los adultos con TEA presentaron un mayor aumento
en las preocupaciones y estrés sobre sus mascotas, el trabajo, la obtencion de medicamentos y
alimentos, su propia seguridad y pérdida de rutinas. Respecto a cambios agradables destacan el
aumento de la solidaridad y la reduccidn de la sobrecarga sensorial y social (65). En Francia se quiso
estudiar el impacto en la salud mental del confinamiento por COVID 19 de estudiantes universitarios,
concluyendo que hay una alta prevalencia de problemas de salud mental entre los estudiantes,
quienes al menos refirieron uno de algunos sintomas como pensamientos suicidas, angustia severa,

alto nivel de estrés percibido, depresidn severa y alto nivel de ansiedad, entre otros (66).
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3. Problema

Desde la perspectiva de los estudiantes universitarios con TEA, ¢Qué significados de la
experiencia universitaria se asocian a la inclusion, su bienestar emocional y su salud mental? ¢Cémo
estos significados pueden ser considerados en las mejoras de las politicas de inclusion para las

personas con TEA?

4. Objetivo general y especificos

Comprender los significados de la experiencia universitaria asociados a la inclusién social, el

bienestar emocional y la salud mental desde la perspectiva de estudiantes universitarios con TEA.

4.1. Objetivos especificos:

1. Conocer la experiencia de ser estudiante con TEA en la Universidad de Chile.

2. Comprender la relacidén entre la experiencia universitaria y el bienestar emocional en la

perspectiva de los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile.

3. Comprender larelacion entre la experiencia universitaria y su salud mental en la perspectiva

de los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile.

4. |dentificar las implicancias de la pandemia por COVID 19 en la participacién universitaria de

estudiantes con TEA de la Universidad de Chile.

5. Identificar potenciales iniciativas o estrategias que la Universidad de Chile puede incorporar

en sus politicas para una mejor inclusién de estudiantes con TEA.
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5. Métodos

5.1.Consideraciones metodologicas generales

El presente estudio es de tipo fenomenoldgico el cual se enfoca en un concepto o fendmeno
y busca comprender el significado de experiencias de individuos acerca de este fenémeno (67). Tiene
antecedentes disciplinares que nacen de la filosofia, sociologia y psicologia y su método de recoleccién
de datos por excelencia es la entrevista. Finalizada la investigacidn, el reporte fenomenoldgico termina

cuando el lector comprende mejor la estructura esencial invariante o esencia de la experiencia.

Los estudios fenomenoldgicos se enmarcan en la metodologia cualitativa la cual puede
definirse como “la investigacidn que produce datos descriptivos: las propias palabras de las personas,
habladas o escritas, y la conducta observable” (68). John Creswell, utilizando una metafora define a la
investigacion cualitativa “como un intrincado tejido compuesto de diminutos hilos, muchos colores,

IM

diferentes texturas y varias mezclas de material” (67). Taylor y Bogdam (68) indican que la
investigacion cualitativa se caracteriza por ser inductiva, donde los métodos utilizados son humanistas
y da énfasis a la validez. Los investigadores ven el escenario y las personas con una perspectiva
holistica, son sensibles a su influencia que ellos mismos causan en las personas, intentan comprender
a las personas dentro del marco de referencia de ellas mismas, sus propias creencias, perspectivas y

predisposiciones y creen que todas las perspectivas son valiosas.

5.2.Tipo de estudio

Este proyecto tiene un caracter exploratorio debido a que ha tenido como propdsito iniciar la
investigacion de un fenémeno en particular, que en este caso se resume en la experiencia de
estudiantes universitarios con TEA en la Universidad, lo cual es algo poco estudiado tanto en Chile
como en latinoamérica. Paises que presentan mayor produccidn cientifica respecto a esta temética,
aun se encuentran en etapas exploratorias del fendmeno, lo que permite abrir espacios de didlogos
gue son sumamente importantes para laimplementacion de medidas que sean beneficiosas para esta

poblacion.

Debido a esta aproximacion inicial hacia el fenédmeno, se ha buscado relevar la voz de los
propios actores, considerados expertos por experiencia. Incluir a las propias personas expertas en su

propia vivencia o experiencia, ha sido una especial preocupacién en las investigaciones sobre servicios
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de salud mental. Este especial interés se expresa en el Modelo del Templo Griego para el conocimiento
cientifico (69), el cual remarca la importancia de la experiencia de las personas que viven un problema
de salud como fuente de generacién de conocimiento, superando el modelo piramidal de la medicina
basada en evidencia que, de acuerdo a su critica, excluye el conocimiento de los “pacientes” o al
menos pone ese conocimiento en un lugar de menor calidad cientifica. En este, los expertos por
experiencia generan conocimiento experiencial el cual es igual de valioso que lo producido por otros
actores incluyendo en un mismo nivel, la Evidencia experimental, Evidencia observacional, Evidencia

y conocimiento contextual y Conocimiento de experto.

5.3. Muestreo

En la Universidad de Chile, la Unidad de Apoyo a la Diversidad Funcional de la Oficina de
Equidad e Inclusién, dependiente de la Direccidn de Asuntos Comunitarios de la Vicerrectoria de
Asuntos Estudiantiles y Comunitarios de la Universidad de Chile, ha realizado un levantamiento
diagndstico para conocer la magnitud de sus estudiantes de pregrado que son parte de la Diversidad
funcional. Los resultados arrojan un total de 611 personas en situacion de discapacidad de los que 48
estudiantes, es decir el 8% de estos, declaran ser personas del Espectro Autista (70); estos son el
Universo de este estudio. Sin embargo, hay que considerar que esta cifra podria estar subestimada a
la real magnitud de estudiantes con esta condicion, dado que la recoleccidn de este dato se obtiene
de un autoreporte durante el proceso de matricula. Vinculado a esto, también es importante
considerar que las personas en el Espectro Autista no necesariamente se identifican con la
“discapacidad”, lo cual puede llevar a las personas a no vincularse con reportes u otras acciones
lideradas por la Unidad de Apoyo a la Diversidad funcional; considerando que la discapacidad aln
presenta prejuicios sociales importantes, las personas no necesariamente se definen desde esta
donde la Diversidad funcional, que si es un concepto mas inclusivo a todos y todas, puede ser

desconocido por la mayoria dada su reciente incorporacion a investigaciones, politicas u otros.

Como criterios de inclusién para este estudio se consideré el que los y las participantes fueran
estudiantes universitarios que indicaran presentar la condicién de TEA y que hayan cursado alguna
carrera de pregrado de 22 afio o mas en la Universidad de Chile (esto, para asegurar un tiempo de
permanencia que diera cuenta de la experiencia vivida de ser estudiante en este contexto). Ademas
de experimentar el fendmeno, los participantes debian ser capaces de expresarse oralmente por
medio de lenguaje hablado; en este punto no se incluyé a personas que requerian de sistemas de

comunicacion aumentativa y alternativa como, por ejemplo, personas que se comuniquen mediante
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imagenes (pictogramas). Tampoco pudieron ser incluidas personas que se comuniquen mediante
lengua de sefias. De un total de 23 personas interesadas en participar en el estudio, 12 cumplian los
criterios de inclusidn; el principal criterio que no cumplieron gran parte de los interesados fue el estar
cursando 12 afo de su carrera. En una menor proporcion, otro motivo fue el no ser parte de carreras
de pregrado (pertenecian a programas de postgrado o estaban tituladas). A este grupo de interesados
se les contactd mediante correo electrdnico para informar los motivos de su no consideracién en la

constitucidn de la muestra del estudio junto con agradecer su interés por participar.

Para reclutar a los participantes se utilizdé medios de comunicacién virtual como correo
electrdénico y canales institucionales oficiales de la Unidad de Apoyo a la Diversidad Funcional de la
oficina de Equidad e Inclusion de la Universidad de Chile, la cual cuenta con llegada directa y masiva a
todos los y las estudiantes. El encargado de esta unidad, con quien la investigadora sostuvo reuniones
previas, fue el puente que por medio de un llamado abierto y voluntario, permitié masificar la
invitacidn al publico objetivo por mediante un correo electrénico directo al Universo objetivo de esta
investigacion. Ademas se construyd un afiche informativo general que incluyd aspectos centrales del
estudio junto con informacién de contacto directo de la investigadora. Este afiche fue compartido en
el mail enviado desde la Unidad de Apoyo a la Diversidad Funcional, en la plataforma universitaria “U-
cursos”, el cual es un espacio virtual donde participan los y las estudiantes de la Universidad de Chile

y también en la pagina web de la Escuela de Salud Publica de la Universidad de Chile.

En dicha invitacidn -la cual fue revisada por la Unidad de Apoyo a la Diversidad Funcional de
la Universidad de Chile- se considerd la redaccion de un llamado respetuoso y con claras alusiones al
propdsito del estudio, donde la especificacion de los criterios de inclusién fue abordada desde la
valoracion de la diversidad mas que desde el déficit. Esto, entendiendo los postulados ya referidos en
el marco tedrico de este proyecto, relacionado al respeto y valoracién de la Diversidad Funcional. Para

ver el detalle de la invitacidon junto con el afiche referido, puede dirigirse al Anexo 1.

El método de muestreo principal fue por conveniencia (67), ya que participaron quienes
voluntariamente querian ser parte del estudio, donde se buscd el que estos vivenciaran el fenémeno
estudiado y que hayan cumplido con los criterios de inclusién anteriormente mencionados. También
se utilizé la técnica de muestreo por bola de nieve (67) para acoger a estudiantes que quisieron
participar y que no accedieron a la invitacidén general que se envid via correo electrénico y por canales
oficiales de comunicacion institucional, siendo contactados directamente por compafieros o

compafieras.
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A partir de las personas interesadas se recluté al grupo de participantes conformado por 10

estudiantes universitarios en el Espectro Autista, quienes se erigieron como la muestra de este estudio

(Tabla 1). Para constituir este grupo se resguardd la justicia distributiva en relaciéon a la carrera

estudiada permitiendo participacion a estudiantes de distintas facultades de la Universidad de Chile.

También se consideré el género (segun la autoidentificacion de cada quien, como femenino,

masculino u otros). Cabe destacar que previo a toda participacidn, los estudiantes debieron firmar un

Consentimiento Informado (documento aprobado por el CEISH, Comité de ética de investigacidn en

seres humanos de la Facultad de Medicina, Universidad de Chile) el cual fue enviado por la

investigadora via mail en formato de documento Pdf. Para asegurar su lectura, este se revisé de

manera sincrénica - online en conjunto con la investigadora, previo a la oficializaciéon de la

participacién.

Caédigo
[Partici
pante
BMEI5

ANP2

BFTM2

CFP2

DFD6

Tabla 1: Caracterizacion de estudiantes participantes, quienes son la muestra de este estudio.

Edad

25
anos

20
afnos

21
afnos

20
afnos

23
afnos

Género

Masculino

Género
Fluido.
Pronombr
es neutros
o
masculino
S.
Femenino

Femenino

Femenino

Carrera

Licenciatura
en Estudios
Internaciona
les
Psicologia

Bachillerato
/Tecnologia
médica

Psicologia.
Ingreso a
estudiar el
ano
2020.Congel
6 el afio
2021.
Derecho.
Congeld un
semestre el
ano 2019.

Aiio de
la
carrera
52 afio

Ciudad de
residencia

Coyhaique

Puente
Alto,
Santiago

Maipd,
Santiago

Santiago

Isla de
Maipo.
Originaria
de Calama

Edad que
recibio
diagnostico
5 afios.

11 anos:
Asperger
19 anos: TEA

19 afos,
previo al
ingreso ala
Universidad.
20 afios

22 afios

Apoyo SMen la
Universidad u otro

Apoyo en la
Universidad y apoyo
particular
(psicologo).

Apoyo en la
Universidad.

Apoyo particular
(psicologo y médico
psiquiatra).

Apoyo particular.

Apoyoenla
Universidad y apoyo
particular.
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DMA4 21 Masculino | Astronomia | 4%2afio | - 15 afios Apoyo en la

afos Universidad y apoyo
particular.
IFD6 23 Femenino | Derecho 62 afo Providencia | 22 afios Apoyo particular.
anos , Santiago
LNIM8 | 27 Prefiere Ingenieria Ultimo | Santiago 26 ainos. Apoyo particular no
afios | no decirlo | Civil semestr continuado.
Mecanica e(8
anos
estudia
ndo)
SMD6 24 Masculino | Derecho Egresad | Rancagua 23 afios Apoyo particulary
anos 0 en institucién de
(prepar salud publica.
ando
titulo)
YFP3 22 Femenino | Psicologia 32 afo Santiago 21 afos. Apoyo en la
anos Universidad y apoyo
particular.

A modo de resumen, participaron 3 estudiantes de la carrera de derecho (Facultad de
Derecho), 1 estudiante de Licenciatura en Estudios Internacionales (Facultad de Filosofia y
Humanidades), 3 estudiantes de Psicologia (Facultad de Ciencias Sociales), 1 estudiante de
Bachillerato (Vicerrectoria de Asuntos Académicos)/ Tecnologia Médica (Facultad de Medicina), 1
estudiante de Astronomia (Facultad de Ciencias Fisicas y Matematicas) y 1 estudiante de Ingenieria
Civil Mecanica (Facultad de Ciencias Fisicas y Matematicas). En cuanto a género, 3 indican identificarse
con género masculino, 4 con género femenino, 1 indica “prefiere no decirlo” y 1 indica ser género
fluido con identificacién con pronombres neutros o masculinos en la actualidad. Todos cursan 22 afio
0 mas (3 de ellos cursan 22 afo, 1 cursa 32 afio, 1 cursa 42 afio, 1 cursa 52 afio, 2 cursan 62 afio, 1 se
encuentra en su uUltimo semestre luego de estudiar 8 afos, 1 de ellos se encuentra en calidad de
egresado, preparando su titulo profesional). 3 de ellos provenian de regiones. El promedio de edad de
los participantes es de 22,5 afos, en un rango de 20 a 27 afios. 6 de ellos recibieron el diagndstico de
TEA posterior a su ingreso a la Universidad. Y, por ultimo, todos los participantes indicaron tener o
haber tenido apoyo de salud mental (principalmente psicoterapia, tanto en espacios de la Universidad

como en espacios particulares).

2 estudiantes que si cumplian con los criterios de inclusidn y que manifestaron su interés por
participar, no pudieron ser parte de la muestra por dificultades en la organizacién de reuniones
sincrdnicas. Estos fueron contactados via correo electrénico en el que se les agradecio por su interés
y se les explicd brevemente las razones de su no consideracion. Esto fue aceptado por ambos

estudiantes.
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5.4.Produccion y analisis de la informacion

Para recabar la informaciéon se utilizé la entrevista individual semiestructurada, que
considerando a la filosofia fenomenolégica de Husserl y Merleau — Ponty “describe y analiza la
consciencia, se centra en el mundo de la vida abriéndose a las experiencias de los sujetos; hay una
primacia de las descripciones precisas, los intentos de poner entre paréntesis los conocimientos
previos y una busqueda de significados esenciales invariantes en las descripciones” (71). Esto permitid
que las y los participantes expresaran sus vivencias y profundizaran en sus opiniones y perspectivas
acerca de la experiencia de ser estudiante en la Universidad de Chile. En esta se utilizd un guién
tematico, a partir de preguntas gatilladoras (Anexo 2) concordantes con los propdsitos de la

investigacion.

Para asegurar que la entrevista tuviese una buena estructura que permitiese dar respuesta a
los objetivos del estudio, se realizé una sesion de prueba junto a una interesada que no cumplia con
el criterio de inclusién de ser estudiante actual de pregrado (es egresada de la Universidad de Chile).
La entrevistada dio su consentimiento para participar bajo esta modalidad, lo que permitié agudizar
aspectos a consultar de acuerdo a la experiencia de alguien que habia sido parte de esta casa de

estudios.

Teniendo en cuenta que la entrevista (la cual incluia la profundizacién en aspectos personales)
pudo haber sido una situacidn social nueva que incomodara al participante, la investigadora flexibilizé
en acciones como: mantener la cdmara apagada durante la entrevista, realizar la entrevista en un
menor tiempo o en momentos diferentes y no profundizar en aspectos que no se desearan conversar.
Si se denotaba incomodidad o esto se expresaba claramente por el o la participante, la investigadora
tenia consideradas alternativas que permitieran un mejor confort: desde el cese de la entrevista a
alguna alternativa propuesta por el o la estudiante. Ante esto, solo una estudiante solicitd detener la
grabacion por un momento para comentar una situacion personal que no queria fuese grabada y otro

participante prefirié no encender su cdmara.

Las entrevistas se planificaron para tener una duracion maxima de 60 minutos (solo una de
ellas se extendié por mas minutos) las que se realizaron via remota mediante la plataforma zoom.
Estas se grabaron y luego se transcribieron fielmente para iniciar el analisis de los datos obtenidos. En

este proceso, cabe destacar el término epoché, el cual en simples palabras, es cuando el investigador
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deja de lado sus prejuicios y predisposiciones hacia el fenémeno estudiado (72). Teniendo en cuenta

esto, fue posible poder llegar de mejor manera a la “esencia” de la experiencia de los participantes.

Para analizar los datos se utilizo la técnica de Analisis de contenido (73), la cual consiste en
reunir datos hasta su saturacion, para luego codificar los datos (formar cédigos) y en funcion de estos
establecer categorias (unidades de significado). Mas especificamente se utilizé el Analisis de contenido
textual (74), el que desde su aproximacion interpretativa permite conocer “lo que se dice” en el texto,
es decir su significado, mediante procedimientos que se organizan en los siguientes pasos:
segmentacion del texto (identificando y seleccionando citas significativas), reduccion (agrupando las
citas que comparten ciertas caracteristicas en su significado) y categorizacién (elaborando sistemas
de cédigos para identificar las agrupaciones observadas). Luego, se prosigue con la interpretacion, en
la que se buscan posibles relaciones (asociaciones, causalidades, tendencias, oposiciones, uniones,
etc.) entre las categorias identificadas. Todo este proceso fue apoyado con la utilizacién del software
MAXQDA versidn 2020.

|ll

Luego de identificadas las categorias y subcategorias, se utilizd el “template analysis” el cual
es una forma de analisis tematico que hace hincapié en el uso de la codificacidn jerarquica pero que
equilibra un proceso de analisis de datos textuales con un alto grado de estructuracién con la
flexibilidad necesaria para adaptarlo a las necesidades de un estudio concreto (75). La esencia del
“template analysis” es que el investigador elabora una lista de cédigos (denominada "plantilla") que

representan los temas identificados en sus datos textuales (76).

Para esta investigacidn se consideraron las siguientes categorias a priori:

- Significados y relacién acerca de la propia experiencia de ser estudiante en la U de Chile.

- Percepciones y significados sobre el bienestar emocional en la experiencia de ser estudiante
de la U de Chile.

- Significados y relacién sobre la salud mental en la experiencia de ser estudiante de la U de
Chile.

- Significados sobre la experiencia de ser estudiante de la U de Chile en contexto de pandemia

por COVID 19.

- Significados acerca de la posibilidad que las politicas universitarias contribuyan a favorecer su

bienestar emocional y salud mental. De acuerdo a los resultados obtenidos, este fue
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modificado por el cédigo “Iniciativas o estrategias que la Universidad de Chile puede

incorporar en sus politicas para una mejor inclusion de estudiantes con TEA”.

A partir del volumen de relatos que aludian a reflexiones en torno a la inclusién social como
un tépico analizado por si solo por los estudiantes (no sélo relacionado con la experiencia universitaria,
como se considerd inicialmente), se incluyé el cddigo “Significados y relacién de la experiencia
universitaria y su inclusidn social en la Universidad de Chile” y el cddigo “Tépicos emergentes”. En los
resultados fue posible utilizar todas estas categorias constituidas como unidades de significados de

orden superior, de las cuales emergieron subcategorias de orden inferior.

Tal como se ha sefialado anteriormente, el estudio asume que el significado es creado a través
de contenidos de percepcion y que, para llegar a este, se requiere una comprensién profunda de las
experiencias vividas y de cédmo las experiencias individuales captan el sentido global y comun, o
esencias de una experiencia o evento (25); estos contenidos de percepcion pueden ser relatados y

capturados para su andlisis de contenido.

5.5 Estrategias de Criterios de Calidad

Para la produccién y anadlisis de la informacion se han considerado estrategias que garanticen
el rigor y la confianza necesaria para una mayor calidad de los resultados y andlisis obtenidos, como

lo son la credibilidad, transferencia, dependencia y confirmabilidad (77).

En cuanto a la credibilidad, se realizé triangulacion mediante busqueda de diversas fuentes,
no solo literatura académica. También se llevd a cabo conversaciones con actores claves, como adultos
autistas y personas que son parte de la Unidad de Diversidad Funcional de la Oficina de Equidad e
Inclusidn. Los comentarios de pares se obtuvieron con las frecuentes reuniones en las que participaron
la investigadora y su profesora guia de tesis durante todo el proceso investigativo. Las entrevistas
ademas fueron grabadas, lo que junto a la realizacidn de notas de campo, permitié recoger fielmente
cada expresion de los participantes. Para aportar a la comprobacion de los participantes, se envid las
transcripciones ad verbatim de las entrevistas correspondientes a cada participante, donde se dio el

espacio para que expresaran algunas otras reflexiones surgidas a partir de la situacién de entrevista.

En cuanto a la transferencia, se realizd6 un muestreo tedrico exhaustivo previo al

planteamiento del problema y las acciones que permitieran dar curso a la investigacion. Durante el
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periodo de recogida de resultados esta busqueda de informacion no cesd, con el fin de robustecer las
posibilidades de andlisis a partir de los datos obtenidos. Esta amplia recogida de informacidn, ademas,
ha permitido la comparacién de los resultados obtenidos con otros escenarios similares y no tan
similares (entendiendo que la mayor produccién de informacidn en el campo del autismo, se realiza

en lugares distintos a Latinoamérica).

En cuanto a la dependencia, se ha realizado una descripcidon detallada de los métodos
utilizados en relacion a recogida de datos, seleccién de participantes y proceso de analisis de los datos
obtenidos. El control de calidad de esta investigacion, estd dada por la guia de la profesora tutora, por
el Comité académico (conformado por dos docentes de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Chile con experiencia en el campo investigado) y por el Comité de Etica de Investigacién en Seres

Humanos de la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile (Anexo 3).

Y por ultimo, en cuanto a la confirmabilidad, esta se vio favorecida por el envio de las
entrevistas transcritas ad verbatim a cada participante (lo que también fue mencionado en su aporte
a la credibilidad), debido a que permitié un espacio de auditoria de los datos recabados. La auditoria
de los interpretaciones y analisis se logré mediante la reflexidon constante con la profesora guia y otros
actores interesados en la tematica. Las citas textuales que se reportaron en el capitulo de resultados,
permite contar con descripciones de baja inferencia lo que aporta a una mayor fidelidad a los analisis
realizados. El ejercicio de reflexion, el cual se observa con claridad en el capitulo de discusiones, se ve

reflejado mediante la explicitacion de los supuestos tedéricos que lo han permitido.
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6. Aspectos éticos

El presente estudio representd un bajo riesgo para los participantes, donde se buscé dar una
voz a personas que muchas veces no tienen espacios de expresion de sus necesidades, por medio de
un ambiente seguro y respetuoso. A pesar de esto, se visualizd como un potencial riesgo el que algin
participante requiriese de ayuda de salud mental. El procedimiento planificado ante esta situacién fue
el derivar a la persona al Programa de Apoyo Psicoldgico de la Direccién de Asuntos Estudiantiles y
Comunitarios (DAEC), situacion que seria acompanada hasta que se hiciese efectivo el inicio de los
apoyos especializados. Este programa cuenta con protocolos de atencion segln la gravedad del
cuadro; en caso de que se haya detectado una situacion grave, se iba a derivar en estos términos para
permitir su priorizacion. En el transcurso del proyecto se detectaron situaciones complejas de salud
mental, sin embargo, los estudiantes que lo padecian ya contaban con apoyo psicolégico interno

(proporcionado por la Universidad) y/o externo (en la red de atenciones de salud publico o privada).

Por otra parte, debido a que el estudio implicé la recogida de datos de personas, de las cuales
podria haber casos que presentaran una posicién vulnerable, se debié tener las precauciones
pertinentes para resguardar su dignidad. De acuerdo con la ley 20.120 (78), se resguardé la integridad
fisica y psiquica de los participantes, su respeto a los derechos y libertades esenciales y se realizd un
consentimiento previo, expreso, libre e informado. Ademads, no se utilizé datos que identifiquen a las
personas (como Rut u otros) y se evitd exponer respuestas que delataran a quien las expreso. Los
nombres de los participantes no han sido referidos como tal, utilizando un cédigo para cada uno de

ellos al momento de presentar extractos de citas o ideas expresadas por ellas y ellos.

Respecto al almacenamiento de la informacién recogida, las grabaciones de las entrevistas, los
cuales fueron resguardados en un equipo con una clave de acceso que permitian que solo la
investigadora accediera a ellos. Tanto los archivos que contengan las grabaciones como las
transcripciones de las entrevistas, seran eliminadas luego de haber transcurrido un afio posterior a la

publicacidn de la presente investigacion en formato de informe de tesis.

Dentro de los compromisos asumidos por la investigadora, los cuales estaban plasmados en el
Consentimiento Informado, se encontraba la accién de envio de la transcripcidon ad verbatim de las
entrevistas lo cual fue realizado junto con el envio del documento Consentimiento informado firmado
por el/la participante y la investigadora. Esto, segun criterios de calidad de la investigacién analizados

previamente, es una accidn que aporta a la credibilidad y confirmabilidad del estudio (77).
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En términos procedimentales, previo a todo lo anterior, las personas que accedieron a
participar del estudio fueron contactadas para la concrecién de una reunidn donde se les explicé con
mayor profundidad el proyecto de investigacion junto con la relectura del documento Consentimiento
Informado para los casos que lo solicitaron, lo cual habia sido enviado previamente via mail. Luego de
esto, si él o la estudiante aun mantenia su decisidn por participar, se procedid a realizar el
Consentimiento Informado. Finalmente, el estudio pudo llevarse a cabo luego de que el CEISH, Comité
de ética de investigacidn en seres humanos de la Facultad de Medicina, Universidad de Chile, aprobara

su ejecucion.

6.1.Consentimiento informado

El Consentimiento Informado (Anexo 4) ha sido construido en base a los requerimientos del
CEISH, Comité de ética de investigacidn en seres humanos de la Facultad de Medicina, Universidad de
Chile que a su vez estd adscrito a lo referido en la circular A 15/15 del MINSAL, titulada “Emisién de
consentimiento de personas participantes de una investigacion cientifica” (2013). Segun la ley 20.120,
el consentimiento informado es efectivo “cuando la persona que debe prestarlo conoce los aspectos
esenciales de la investigacién, en especial su finalidad, beneficios, riesgos y los procedimientos o
tratamientos alternativos. Para ello deberd habérsele proporcionado informaciéon adecuada,
suficiente y comprensible sobre ella. Asimismo, debera hacerse especial mencién del derecho que
tiene de no autorizar la investigacion o de revocar su consentimiento en cualquier momento y por

cualquier medio, sin que ello importe responsabilidad, sancién o pérdida de beneficio alguno” (78).

Debido al contexto de pandemia por COVID 19, este documento en formato Pdf fue enviado
via online, el cual se hacia vélido posterior a la firma del/la participante. Cabe destacar que el
documento no requirié de adaptacién en cuanto a cantidad de contenido o tipo de formato; solo se
tuvo la precaucién de tener un lenguaje claro y sencillo (por ejemplo, evitando utilizar

mayoritariamente conceptos tedricos), el cual precisaba los objetivos y alcances del estudio.
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7. Resultados

En el proceso de codificacidon inicial se obtuvieron 1920 segmentos codificados bajo seis
cddigos superiores a priori que responden a los objetivos especificos del estudio. A estos, se sumo el
cddigo “Significados y relacién de la experiencia universitaria y su inclusién social en la Universidad de
Chile”, que emerge dado el volumen de referencias a experiencias en relacion con la inclusidn social
que permiten profundizar en los significados de la experiencia universitaria de los participantes.
También emerge el cédigo superior “Tdpicos emergentes”, el cual recoge otras experiencias que
permite enriquecer la comprension del fendmeno estudiado. La distribucién de los segmentos es la

siguiente:

- Significados acerca de la propia experiencia universitaria de ser estudiante con TEA en la

Universidad de Chile: 409 segmentos codificados.

- Significados y relacién de la experiencia universitaria y su bienestar emocional en la

perspectiva de los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile: 187 segmentos codificados.

- Significados y relacion de la experiencia universitaria y su salud mental en la perspectiva de

los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile: 302 segmentos codificados.

- Significados sobre la experiencia de ser estudiante de la U de Chile en contexto de pandemia

por COVID 19: 175 segmentos codificados.

- Significados y relacién de la experiencia universitaria y su inclusion social en la Universidad de

Chile: 317 segmentos codificados.

- Iniciativas o estrategias que la Universidad de Chile puede incorporar en sus politicas para una

mejor inclusién de estudiantes con TEA: 227 segmentos codificados.
- Topicos emergentes: 303 segmentos codificados.

El proceso de codificaciéon tematica que se resume e integra segmentos de acuerdo con su drea

tematica especifica se resumen en la Tabla 2.
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Tabla 2. Plantilla de codificacion identificada en analisis de contenido tematico de entrevistas a

estudiantes universitarios del Espectro Autista (template analysis).

1. Significados acerca de Ia
propia experiencia
universitaria de ser estudiante
con TEA en la Universidad de
Chile

1.1 Adaptacion a la universidad

1.2 Buena experiencia universitaria

1.3 Rendimiento académico como

tema central

1.4 Relaciones sociales como tema

central

1.5 Apoyos desde la universidad

1.6 Experiencias universitarias previas

1.7 Elementos
contexto

particulares

de

1.1.1 Es dificil adaptarse a
la Universidad

1.1.2 Adaptacion a clases
online

1.2.1 La Universidad como
espacio de desarrollo
personal y social

1.2.2 Posibilidad de recibir
ayudas

1.3.1 Sentido de Ia
excelencia en la
institucion

1.3.2 Mal rendimiento
académico y autoestima
1.3.3 Buen rendimiento
académico

1.4.1 Establecimiento de
vinculos

1.4.2 Dificultades para
socializar

1.4.3 Presién social

1.5.1 Experiencia negativa

de ayuda
1.5.2 Falta de
conocimiento de

comunidad universitaria
acerca del autismo vy
neurodiversidad
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2. Significados y relacion de la
experiencia universitaria y su
bienestar emocional en Ia
perspectiva de los estudiantes
con TEA en la Universidad de
Chile.

3. Significados y relacion de la
experiencia universitaria y su
salud mental en la perspectiva
de los estudiantes con TEA en
la Universidad de Chile

2.1 Relacidn de  experiencia
universitaria con el bienestar
emocional

2.2 Ausencia de estrés

2.3 Autoconcepto/ autopercepcion

2.4  Contribucién de aspectos
personales
3.1 Experiencias universitarias

relacionadas con la salud mental

3.2 Probleméticas de salud mental
presentes

3.3 Preocupacion por el futuro

3.4 Elementos
contexto

particulares de

3.5 Estrategias de solucion

2.1.1 Relacién positiva de
experiencia universitariay
su bienestar emocional
2.2.2 Relacién negativa de
experiencia universitariay
su bienestar emocional

2.3.1 Inseguridad
personal
3.1.1 Relacionado a
dificultades para
socializar
3.1.2 Relacionado a
dificultades para
adaptarse

3.1.3 Impacto negativo de
elementos universitarios
en su salud mental

3.5.1
psicoterapéutico
3.5.2 Apoyos en la
Universidad

Apoyo
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4. Significados sobre la
experiencia de ser estudiante
de la U de Chile en contexto de
pandemia por COVID 19

5. Significados y relacion de la
experiencia universitaria y su
inclusion  social en la
Universidad de Chile

6. Iniciativas o estrategias que
la Universidad de Chile puede
incorporar en sus politicas
para una mejor inclusién de
estudiantes con TEA

4.1 Adaptacion a clases a distancia en

modalidad virtual

4.2 Adaptacion a clases presenciales

4.3 Contexto general y su relacién con

experiencias
personales

5.1 Inclusién: un deber

Universidad

5.2 Apoyos en la Universidad

universitarias

de

5.3 Aceptacién en la Universidad

54 Aspectos
Infraestructura

5.5 Participacidn comunitaria

Y

la

ambientales/

6.1 Cumplimiento de la “Universidad

inclusiva”

6.2 Apoyos efectivos a personas

neurodivergentes

6.3 Educacion en torno al autismo,
neurodiversidad y discapacidad en

general

4.1.1 Buenas experiencias
en clases bajo esta
modalidad
4.1.2 Malas experiencias
en clases bajo esta
modalidad

5.1.1 Responsabilidad de
inclusion es delegada a
estudiantes

5.2.1 Experiencias
positivas de apoyo
5.2.2 Experiencias

negativas de apoyo

5.3.1 Experiencias
positivas de aceptacion
5.3.2 Experiencias
negativas de aceptacion
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6.4 Otorgar espacios de escucha para
los estudiantes del Espectro Autista

6.5 Metodologias mejoradas en clases

6.6 Preparacion para lo que viviran en
su futuro post universidad

6.7 Apoyo en la socializacion

6.8 Mejoras ambientales/ de
infraestructura

6.9 Apoyo en la organizacion/ reunion
de estudiantes autistas en la
Universidad

7. Tépicos emergentes 7.1 Acceso a diagndstico y apoyos

7.2 Prejuicios en torno al autismo

7.3 Agradecimientos por la
posibilidad de expresarse en esta
investigacion

A continuacion, se desarrollan los resultados de acuerdo a la estructura de plantilla de codificacion

sefialada en la Tabla 2.

7.1.Experiencia universitaria de ser estudiante con TEA en la Universidad de Chile

A partir de los relatos se identificaron siete cddigos que dan cuenta de los temas principales
involucrados en la experiencia de ser estudiante de la Universidad de Chile siendo parte del Espectro
Autista. Estos dicen relacion al proceso de adaptacién a la Universidad en donde relatan experiencias
positivas y dificultades, asi como algunas experiencias universitarias previas y elementos del contexto.
Respecto de las dificultades se identifican como temas centrales el rendimiento académico y las
relaciones sociales. También evaltan la disponibilidad de apoyos desde la Universidad. A continuacion,

se describen los temas identificados incluyendo segmentos codificados que ilustran dicha descripcion.
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Adaptacion a la Universidad

Un ambito que los estudiantes participantes expresan como parte importante de su
experiencia es el proceso de adaptacion a la Universidad, lo cual es descrito como algo muy dificil de
alcanzar al inicio, pero que con el pasar de los afios puede ser logrado de buena manera. Este éxito no
es alcanzado desde un modo directo, sino que los estudiantes relatan distintas estrategias que han

debido ejecutar para lograrlo.

DFD6: “pero también fue muy dificil sobre todo los primeros afios adaptarme. Muy muy dificil.
Al punto que yo congelé un semestre por estrés, por estrés, por ansiedad. Tuve que irme un

semestre y claro fue muy dificil al principio.” (P. género femenino, 23 afios)

SMD6: “y fue mas o menos ya para casi entrando a tercero que logré encontrar un ritmo que

me podia servir.” (P. género masculino, 24 afios)

Tal como indican los estudiantes, la dificil adaptacion puede provocar impacto negativo en su
salud mental. Esta adaptacion puede ser alcanzada luego de transcurrido mucho tiempo, donde las
estrategias que ellos mencionan para lograrlo son congelar (decidir el detener la participacion
universitaria por un tiempo definido), buscar ayuda psicoterapéutica (en los relatos se indica
mayoritariamente el apoyo de psicologia, seguido muy por detras por apoyo de médicos psiquiatras),
considerar experiencias previas en otras carreras o casas de estudio (lo que les ha permitido anticipar
dificultades que en sus carreras actuales presentan). Por otro lado, se debe considerar que este
periodo de adaptacion pudo haber sido ain mas dificil considerando la pandemia por COVID 19, la
gue conllevé cambios metodoldgicos de clases — tanto online como presenciales- de manera abrupta

en distintos periodos.

CFP2: “como que llega siempre un cierto punto cdlmine en que estoy en las clases presenciales
y como que no puedo seguir si no hay un buen ambiente como de silencio o de unidad de
sonido y hay mucha gente conversando igual yo me colapso harto.” (P. género femenino, 20

afos)

BMEIS5: “Y yo siento que eso fue algo que fui mejorando muchisimo asi, antes del final de la
presencialidad si se puede decir, y por lo menos siento que eso me ayudd muchisimo después,

porque como en los tiempos de pandemia, por ejemplo, yo me imagino lo complicado que
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debe haber sido para muchos chicos que recién entraron o que estdn como en este sentido
de primer afio online y que hagan por ejemplo un grupo y con quién hace grupo o con quién

se junta, o cdmo hace, cdmo ve, cdmo trabaja con alguien.” (P. género femenino, 21 afios)

Buena experiencia universitaria

Para los participantes, a pesar de que la adaptacion a la Universidad es descrita como algo
complejo que requiere de tiempo y distintas estrategias para lograrlo, la participacion en este espacio
sigue siendo un anhelo para ellos por diferentes motivos. Consideran a la Universidad un espacio de
desarrollo personal y social. Destacan la posibilidad de asistir a distintas instancias académicas/ en
aula, donde refieren el valor de contar con docentes destacados y dedicados a sus areas, e instancias
no académicas/no aula, como congresos, pasantias, talleres, seminarios, vinculacion con el medio,
participacién en investigaciones, voluntariados. También la posibilidad de conocer una gran diversidad
de personas en la Universidad, destacando la gran variedad de posibilidades en torno a los diferentes

estratos sociales y distintos pensamientos, intereses y conductas.

BMEI5: “como la cantidad de contactos, la cantidad de cosas que uno puede llegar a ver, al
final es un mundo que a uno le da y eso es como bueno siento.” (Persona (en adelante P.)

género masculino, 25 afios)

IFD6: “Como que [mi carrera] en la Chile tiene diferentes realidades. Gente que viene de
colegios municipales, de colegios privados, que viene de un grupo de élite o que es de
particular subvencionado, como que van de todo. Entonces es genial porque nos juntamos

todos y ademds que uno puede elegir el camino que quiera.” (P. género femenino, 23 afios)

DFD6: “como los profesores que tenemos que son grandes profesionales.” (P. género

femenino, 23 afios)

Otro ambito que los estudiantes destacan como positivo en su experiencia, es lo vivido por
algunos de ellos en relacién a la posibilidad de recibir ayudas varias, tanto dirigidas a cubrir
necesidades econdmico — sociales como de salud mental. También destacan el acceso a ayudas que
han permitido un mejor desempefio académico como adecuaciones y flexibilidad. Respecto a esta
ultima, relevan la posibilidad de armar una malla acorde a sus intereses y acorde a su organizacion
personal. Una de las facultades presenta la “prioridad cero” lo que ha permitido a estudiantes en

situacidn de discapacidad — junto a otro grupo de estudiantes como padres y deportistas — elegir de
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mejor manera la malla de asignaturas que desean cursar, ya que esto significa que este grupo puede

elegir antes que el resto de los estudiantes las asignaturas en las que participaran.

YFP3: “Siempre han intentado responder a mi necesidad. Eh como econémicas o de salud

IM

mental.” (P. género femenino, 22 afios)

IFD6: “Creo que la Universidad de Chile te da esta oportunidad de como de tomar el camino
que tu quieras. Toma la malla a tu gusto, asi es en [en mi carrera], toma los ramos que tu
quieres. Imaginate, yo ahora estoy en mi 6.2 afio y tengo un ramo de primer afio po cachai,

entonces yo quise elegir mi ramo, mi malla y eso.” (P. género femenino, 23 afios)

DFD6: “Porque esto en conjunto por ejemplo con la prioridad cero y todo me permite tomar
decisiones super inteligentes a la hora de planificarme y de estudiar.” (P. género femenino, 23

afos)

Cabe destacar que para los participantes no toda la experiencia ha sido solo buena o
solamente negativa. Dependiendo de distintos factores, los estudiantes han logrado vivenciar un

espectro de situaciones, que pueden variar en intensidad y momentos.

Rendimiento académico como tema central

Para los participantes de este estudio el rendimiento académico suele ser un motor
importante de sus acciones y sentires, siendo un pilar fundamental para comprender su experiencia
universitaria. Para alcanzar un buen rendimiento académico los estudiantes indican que deben resistir
una gran sobrecarga académica, donde el estudio y la ejecucion de tareas sumado a la asistencia a
clases, no les permite incluir otras actividades en sus rutinas. Esta sobrecarga también la relacionan a
las metodologias que los docentes usualmente utilizan: clases expositivas, lecturas varias, trabajos

extensos, muchas evaluaciones.

Los métodos o estrategias de aprendizaje utilizados en la Universidad, segun lo expresado por
los participantes, no son necesariamente positivos para alcanzar los aprendizajes necesarios para una
vida laboral futura, sino que mas bien responden al sentido de la excelencia que presenta esta casa
de estudios, lo cual es percibido como un motivo de malestares varios, por la no posibilidad de alcanzar
las expectativas institucionales y por la consecuente carga que implica esto. Este sentido de la

excelencia implica la existencia de ambientes competitivos que no permiten valorar la diversidad de
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modos de aprender, generando comentarios prejuiciosos entre compafieros y compafieras como la
de “flojos/as”, “tontas/os” e/o “irresponsables”. Para algunos estudiantes, la no posibilidad de encajar
en este modelo educativo les generd distintas instancias de reprobacién donde algunos se enfrentaron
a la posibilidad de eliminacion de la Universidad. Una de ellas relata que, si bien no presentaba un
mal rendimiento, si estuvo en una situacién de eliminacidon debido a que ella sélo queria aprobar

ramos con nota 6.0 o mas. Al no poder cancelar estos ramos fuera del plazo que la institucion

proporciona, su participacion en exdmenes o evaluaciones no era la éptima.

BMEI5: “No se le puede venir y tirar tareas todo el tiempo o tarea con seminario, con
reuniones propias o trabajo fuera de clase a un nivel que no es realmente el que estan
diciendo en la en el programa de curso. Y del mismo modo tampoco puede haber cosas que
no sean o sea, no digo que el programa de cursos tenga que decir como todo lo que tiene que
haber, pero tiene que haber un nivel de humanidad dentro de eso.” (P. género masculino, 25

afos)

LNIM8: “Y aparte que la forma en que evallan también, ese gusto de poner malas notas, y
decir, no, no, es que la excelencia y la excelencia. ¢De qué sirve eso? Porque a veces se les
olvida que somos personas y no robots. (...) También bueno mi facultad (...), el ambiente es
sumamente competitivo. Entonces, aunque uno no quiera estar compitiendo siempre te estan

poniendo en una competencia y eso es agotador.” (P. género no indicado, 27 afios)

Aparte de los aspectos culturales de la institucidn recién mencionados que derivan en un
posible mal rendimiento académico, los estudiantes también relatan dmbitos relacionados a sus
propias habilidades que entorpecen su desempeiio en este contexto. Por ejemplo, las presentaciones
y/o exdmenes orales son relatados como momentos muy complejos para ellos, donde muchas veces
la no posibilidad de participar o de no lograrlo de buena manera, trae como consecuencia la no

aprobacion de ramos.

SMD6: “Hubo varios exdmenes en que me bloqueé y por mas que habia estudiado y todo no
lograba sacar respuesta. Y asi fue como me eché algunos ramos. O llegué con mala nota de

presentacion a otros.” (P. género masculino, 24 afios)

42



IFD6: “y yo de hecho empecé a cancelar muchos ramos y me empecé a hacer ramos de facto
porque ya no podia dar el examen oral, porque me daba. Me he mucho miedo a pesar de que

tu me ves que tengo mucha personalidad y todo.” (P. género femenino, 23 afios)

Debido a la importancia que otorga la institucién educativa y los mismos estudiantes al buen
rendimiento académico, el no poder alcanzarlo de manera éptima genera en ellos sentimientos de
frustraciéon que transitan hacia una autopercepcion negativa de si mismos, generando

inevitablemente impactos en su propia autoestima.

YFP3: “Me tomaba mas tiempo porque, porque tengo como disfunciones ejecutivas y esas
cosas eh eso podria ser un ejemplo. Me pasa que el profe habla y yo dice un concepto que yo
no entiendo y me quedo pegada en ese concepto. Osea, no, dejo de escuchar porque no sé

qué significa eso.” (P. género femenino, 22 afios)

LNIM8: “Ya en verdad cada afio que pasaba yo sentia que era mds tonta y entonces eso fue

trayendo consecuencias obviamente.” (P. género no indicado, 27 afios)

También hay participantes que han relatado lo contrario, donde su buen rendimiento les ha
proporcionado mejores experiencias y motivaciéon para participar en instancias como pasantias,
investigaciones, ayudantias. Uno de ellos indica que el alcanzar buenas notas es algo que solo se da,
donde no ha requerido de estudiar mas que el resto de sus compafieros para lograrlo. Esta situacién,
a pesar de que es relatada como algo positivo, también indica que le provoca sentir verglienza. En un
ambito menos positivo, el buen rendimiento académico también es considerado como el resultado de
la presidn por mantener becas u otras ayudas, las que pueden perder si no logran tener buenas

calificaciones.

IFD6: “Y he sido beca de rendimiento académico y yo me va super bien.” (P. género femenino

23 afos)

DMA4: “O sea, hago las cosas y salen simplemente es como un poco vergonzoso eso.” (P.

género masculino, 21 afios)
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Relaciones sociales como tema central

Las relaciones sociales son relatadas por los participantes en distintos momentos a lo largo de
esta investigacion, lo que lo vinculan fuertemente a la experiencia misma del ser estudiantes
universitarios desde su ingreso a la Universidad hasta su participacion actual, donde indican que esta
marcada fuertemente por la relacion y/o comunicacidon que han establecido tanto con compafieros
como con sus profesores. La posibilidad de generar vinculos significativos ha conllevado que, para
algunos de ellos, la experiencia universitaria sea mucho mejor, en la que relatan vivencias positivas
especialmente con compaieros y compafieras quienes les han apoyado y acompanado. Pero la
mayoria de las expresiones de los participantes se vincula mas con las dificultades para socializar que
con la presencia de estos vinculos significativos, lo que genera una percepcién contraria a lo anterior:
una experiencia negativa caracterizada por la presencia de sentimientos de soledad y fracaso

personal.

YFP3: “y yo almorzaba sola durante marzo y gran parte de abril también eh a veces no ibaala
universidad porque me hacia sentir muy mal eso (...) y eso a veces la gente no lo entiende

piensa que uno a veces quiere estar solo porque quiere.” (P. género femenino, 22 afios)

DMAA4: “Pero si lo he hecho como diferente y he encontrado, me he encontrado en situaciones
en las que no, 0 sea no como que no tengo ninguna interaccién con nadie ni los profesores y
los compafieros. Entonces trato de concentrarme en otras cosas. Objetivamente sé que es
algo negativo o sea el no tener una vida social activa va por épocas o que antes, pero hay

momentos en los que me afecta mas que en otros.” (P. género masculino, 21 afios)

Otra situacion relacionada a las dificultades de socializacidn es lo expresado por uno de ellos
quien, en vez de no compartir con sus pares, generé muchas instancias de contactos sociales donde
participd de instancias que no necesariamente eran de su agrado solo por el hecho de “encajar” con
su grupo de pares. Esto derivd en que no lograba distinguir con claridad quiénes eran realmente sus
amigos y quiénes eran mas bien conocidos. Otra experiencia distinta fue relatada por una participante
quien refirié que el no relacionarse con sus compafieros fue una decisidn propia debido a que esto le
genera mayor tranquilidad. Al igual que en las situaciones anteriormente relatadas, en ambos casos,

también estan presentes sentimientos de soledad.
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BFTM2: “Pero estoy sola, como que la U y eso como que es lo Unico que me mantiene mds

tranquila.” (P. género femenino, 21 afios)

BMEIS5: “y en ese sentido creo que igual yo me pasé, como decirlo, como a quemar un poco
con tantos contactos sociales, que después me di cuenta de que era como mads importante

tener como una centralidad de amigos nomas.” (P. género masculino, 25 afios)

Los estudiantes indican que algo que impacta o agrava aln mas esta situacidn es la presién
social que existe en el contexto universitario. Expresan que el escuchar comentarios como el que en
la Universidad debes hacer grandes amigos, encontrar una pareja o debes pasarlo muy bien en fiestas
(o “carretes”), solo genera una agudizacion de sus malestares psicologicos y emocionales al percatarse
gue todo lo anterior no lo han vivido o lo han vivido de manera distinta. También sienten esta presién
en instancias académicas grupales donde no siempre logran el objetivo de trabajar en equipo o de
conocer otras personas; estas instancias suelen ser momentos de mayor estrés lo que también

impacta en su desempefio académico.

BMEIS5: “Durante los dos afos, 2015, 2016 que estuve no eran asi realmente, era como de salir
y si no salias eras un perdedor entonces era mucha de esa presion.” (P. género masculino, 25

anos)

BFTM2: “Finalmente el afio pasado que igual yo estaba online, ni siquiera como que la razén
gue nos daban para hacer los trabajos en grupo igual era como que nos teniamos que conocer
y yo pensaba como que no voy a conocer a la gente por computador o por WhatsApp, es super

ilogico.” (P. género femenino, 21 afios)

Para lograr una mejor participaciéon en instancias sociales, los estudiantes refieren que el
apoyo psicoterapéutico al que algunos de ellos ha podido acceder ha sido fundamental, pues destacan
gue esto no sélo ha permitido mayores posibilidades de relacionarse con otros, sino que también se

vincula con la afectacion de otras facetas de su vida, entre ellas, la de ser estudiantes universitarios.

Apoyos desde la Universidad

Tal como se indicéd anteriormente, los apoyos para hacer frente a ciertas dificultades suelen
ser fundamentales. Los estudiantes relatan que han intentado buscar apoyos en la Universidad,

principalmente de tipo psicoldgico y/o de participacion académica, lo cual en muchos casos es
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percibido como algo deficiente debido a que la Universidad no ha logrado dar respuesta oportuna a

sus necesidades, generando asi, una experiencia negativa de ayuda.

LNIM8: “Fui a Calidad de Vida y me dijeron que no que no me podian ayudar porque yo habia
ingresado por admision regular y me hicieron una entrevista con una psicéloga a ver si ella
consideraba que yo necesitaba la ayuda y me dijo que no, entonces ahi partimos mal, como

|”

partimos mal.” (P. género no indicado, 27 afios)

Cabe destacar que el relato se enmarca en un momento donde la entrevistada aun no
presentaba diagndstico de TEA. Por otro lado, los estudiantes reconocen que hay una cantidad
considerable de personas en el Espectro Autista en la universidad, debido que este espacio puede
ayudar a encausar los intereses profundos que tienen por ciertas tematicas o técnicas, sin embargo,

ellos indican que no todos los estudiantes que pueden ser parte del Espectro Autista tienen un

diagndstico certero. Del grupo de participantes, sdlo cuatro habian sido diagnosticados antes del inicio
de su participacion universitaria, lo que conllevd el que muchos de ellos relataran el haber vivido
situaciones muy apremiantes que no podian ser comprendidas tanto por ellos como por su entorno,

limitando aun mas las herramientas necesarias para lograr desempefarse en plenitud.

IFD6: “O sea, yo nunca he entrado en la U y que alguien me diga al primer afio "soy autista",
osea como que no hay autistas en mi generacién, pero empezaron a haber autistas en mi

generacién en 5.2 afio y en 6.2 afio.” (P. género femenino, 23 afos)

El contar con un diagndstico les permite gestionar otras posibilidades y contar con mds
opciones de apoyos (tanto en la Universidad como apoyo psicoterapéutico) percibiendo un cambio
positivo de las disposiciones de la gente hacia ellos y sus necesidades, sin embargo, esto tampoco es
garantia de que la experiencia de ayuda sea del todo buena. Los estudiantes perciben que las barreras
para lograr acceder a estos apoyos son mayores que los facilitadores, lo que trae como consecuencia
el que los estudiantes deben gestionar varias veces y con distintas personas sus posibilidades de

ayuda.

DFD6: “Y ahora, ahora ultimo como ya te decia, ahora estoy como disfrutando mas. Pero yo
creo que tiene que ver con todo esto de que tengo mas herramientas para poder disfrutar por

asi decirlo, que yo tengo mi diagndstico.” (P. género femenino, 23 afios)
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ANP2: “y es como igual vulnerador un poco tanto el tener que explicar la misma situacion

multiples veces y esperar a ver si se digna a ayudar.” (P. género fluido, 20 afios)

Una de las barreras relatadas frecuentemente por los participantes es la falta de
conocimientos que tiene la comunidad educativa en torno a la condicién del Espectro Autista, lo que
puede impactar en que los apoyos pueden ser poco pertinentes y/o deficientes. También en que no
todos comprenden que efectivamente se necesitan apoyos; una de las participantes relatdé que no
pudo acceder a ayudas debido a que la funcionaria, que es parte de la gestién de estos, no ejecutd su
solicitud de ayuda pues le indicd que los estudiantes universitarios en el Espectro Autista presentan
ventajas de aprendizaje comparativamente mayores que el resto de los estudiantes. Este prejuicio
lleva a no comprender las multiples necesidades que estos pueden tener en este contexto y, por lo

tanto, al no ofrecimiento de ayuda oportuna.

Esta falta de conocimiento no solo se da en departamentos administrativos sino que también
en otros estamentos destinados a ayudas mas clinicas, donde profesionales que atienden en dichos

espacios no cuentan con la especializacién que se requiere para la atencién de adultos autistas.

YFP3: “y todas las personas que habian hablado conmigo o sea la psicdloga, el consejero, la
psiquiatra, como que no habia conocimiento.” (Esto, respecto a profesionales de instituciones

de atencidn psicolégica en la Universidad). (P. género femenino, 22 afios)

Experiencias universitarias previas

El ingreso a la Universidad es un evento determinante en la vida de los participantes, donde
las experiencias previas también han contribuido a la percepcién de la vivencia actual de ser
estudiante de la Universidad de Chile. En el camino de la busqueda vocacional, algunos de ellos
previamente estudiaron otras carreras en otras instituciones académicas o en la misma Universidad,
lo que les permitid ingresar a este espacio con un bagaje inicial que impactd en una mejor adaptacion

debido a la comparacién que ellos hacian de los distintos espacios y vivencias.

Ademas, relatan el proceso de postulacién a la Universidad, lo cual se caracteriza por
situaciones similares a la de sus compafieros como el haber hecho un preuniversitario para preparar
la prueba de seleccién universitaria o haber ingresado directamente luego de haber finalizado su
enseflanza media. Algunos comentaron haber ingresado por cupo relacionado a su excelencia

académica y haber cursado en establecimientos municipales (lo que en esta institucion se denomina
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SIPEE — Ingreso Prioritario de Equidad Educativa-, lo que es parte de la admisidn especial en pregrado

junto con otras vias como el SIESD — para estudiantes en Situacidn de Discapacidad-).

LNIM8: “porque yo entré a estudiar el 2014. Y. Yo sali del colegio el 2012. Entonces el 2013 yo
hice un preuniversitario porque la primera vez no me alcanzé el puntaje para entrar directo.”

(P. género no indicado, 27 anos)

BMEIS5: “Estudié en [otra Universidad] y el trato ahi antes era como bien diferente por la escala
de la Universidad, y por cémo funcionaba, pero sentia que habia, a pesar de que habia menos
gente, sentia menos, cémo decirlo, como menos actividad, si se puede decir asi en general de

todo el ambito.” (P. género masculino, 25 afios)

Tal como se aprecia en el relato anterior, las experiencias previas permiten comparar y valorar
aspectos que para ellos son importantes. Y también relatan realidades latentes, como ser el primero

o primera de la familia en ingresar a la Universidad, lo que también impacta en esta experiencia.

SMD6: “Y todo eso de la vida universitaria porque yo soy el hermano mayor asi que no tenia
a alguien que me. Y el primero de la familia en entrar a la universidad”. (P. género masculino,

24 afios)

Elementos particulares de contexto

Y asi como hay experiencias previas que pueden ser comunes a todos los estudiantes, el
contexto de desempefo también, donde cada participante vive una realidad particular que afecta
directa o indirectamente la experiencia universitaria. Un ejemplo de esto es lo relatado por
estudiantes que residian fuera de Santiago lo que se relaciona a su vivencia universitaria de maneras
distintas: relacionadas a la adaptacion en una ciudad distinta a la de su origen y a los espacios de

sociabilizacidon que esto mismo generaba a partir de las rutinas de viaje.

SMDG6: “Viajé todos los dias en primero en bus y después en tren cuando ya era mas ventajoso
ir en tren desde [mi ciudad] a Santiago lo que implicaba que yo tenia que madrugar
levantandome a veces lo mas temprano 04:30 cuando viajaba en bus y después como 05:15.
Em, por lo que en mi vida también se limitaban los espacios de sociabilizar.” (P. género

masculino, 24 afios)
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BMEI5: “Ya habia venido a Santiago, porque tengo familia acd, pero mas o menos lejana,
entonces era como de venir los veranos o algo por el estilo, pero obviamente entonces no
sabia cdmo movilizarme o ninguna de esas cosas, igual era como una fuente de ansiedad

dentro de eso”. (P. género masculino, 25 afios)

Otras situaciones referidas es como distintas situaciones del contexto mundial (por ejemplo,
el aumento de criminalidad vivido en algunas latitudes del mundo durante la pandemia) también les
ha impactado en movilizar acciones en el contexto universitario y en su emocionalidad. Otra situacién
relatada es la necesidad de congelar por motivos personales no vinculados directamente con su

experiencia universitaria.

7.2.Relaciéon de la experiencia universitaria y el bienestar emocional en la

perspectiva de los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile.

A partir de los relatos se identificaron cuatro temas que permiten describir la relacidn entre
el bienestar emocional y la experiencia de ser estudiante universitario en el Espectro Autista de la
Universidad de Chile. Los participantes abordaron reflexiones generales en torno a la existencia de
esta relacion, asi como también acerca de la ausencia del estrés (donde mayoritariamente se refirieron
a la no ausencia del estrés) y de su autoconcepto/ autopercepcion relacionados al contexto
universitario. También reflexionan acerca de algunas contribuciones personales que permiten la
comprension de su bienestar emocional. A continuacion, se describen los temas identificados

incluyendo segmentos codificados que ilustran dicha descripcion.

Relacion de experiencia universitaria con el bienestar emocional

El bienestar emocional es un ambito que los estudiantes participantes relacionan a su
experiencia universitaria de un modo importante, donde relatan que hay situaciones que impactan
positivamente su bienestar emocional y otros momentos donde perciben un desmedro a su bienestar

emocional.

Dentro de los aspectos referidos por los estudiantes que impactan positivamente su bienestar
emocional en relacién a su participacién universitaria, indican la posibilidad de aprender y de tener

buenas experiencias de socializaciéon lo que les genera una gran satisfaccion.
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Respecto a las posibilidades de aprender, los estudiantes expresan que puede ser complejo
para ellos por los desafios que el contexto universitario genera, pero que de igual manera es algo que

desean hacer con el fin de alcanzar sus propdsitos personales.

IFD6: “Y aparte que a mi siempre me ha gustado aprender. Entonces acd no te discriminan por
tu origen, no te discriminan por la plata que tu tengas del colegio que tu vienes, te discriminan

por tu intelecto.” (P. género femenino, 23 afios)

Junto con las oportunidades de aprender, los estudiantes valoran el poder hacerlo en una casa
de estudios que es prestigiosa y preocupada por entregar contenidos de calidad. Esto les da mayor
confianza para un futuro, porque ademads reconocen que la Universidad les permite “abrir su mundo”
gracias al poder generar contactos sociales con una gran diversidad de personas, tanto con sus propios
companferos como con otros actores de este contexto educativo. Esto, durante el periodo de clases a
distancia bajo modalidad online llevada a cabo durante la pandemia por COVID 19 fue truncado
abruptamente. Si bien ha sido compleja la adaptacién a la presencialidad luego de haber estado dos
afios en clases bajo esta modalidad, los participantes valoran la posibilidad de volver a generar esos

encuentros.

YFP3: “Ahora, como ha sido presencial he tenido mas oportunidades de sociabilizar y eso
también afecta positivamente como a mi me emocionalidad porque al final igual es una
necesidad como que la gente piensa que como que la gente en el Espectro Autista toda es
igual, que no todos quieren hablar, pero no es asi, solo que cuesta entonces no sé si me

explico.” (P. género femenino, 22 afios)

Segun lo relatado por los estudiantes, cuando esos encuentros se transforman en amistad, la
experiencia puede ser aln mas satisfactoria. Para quienes han logrado estos vinculos significativos,
indican que sus amigos son un apoyo fundamental para ellos, siendo un aporte valioso para la vivencia

de experiencias mas positivas.

LNIM8: “porque yo creo que si no me hubiera hecho amigos hubiera sido mas complicado

aun. Pero igual eso depende como de la unidad del grupo.” (P. género no indicado, 27 afios)
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Desde los aspectos que impactan negativamente su bienestar emocional en relaciéon a su
participacién universitaria, los estudiantes indican las malas experiencias de socializacién, los

ambientes sobrecargados de estimulos sensoriales y la alta carga académica.

Respecto a las dificultades de socializaciéon de los participantes, lo que principalmente
relacionan con un impacto negativo en su bienestar emocional, es la presidn social que sienten por
compartir en instancias que no son cdmodas para ellos. Estas situaciones evaluadas como poco gratas

se dan en contextos de convivencia con sus companferos principalmente.

CFP2: “Eso creo que personalmente a mi igual me ha impactado harto, hay veces que intento
como ir a carretes o cosas asi y me intento forzar en una situacién social que en verdad no, no

guepo, no me no puedo, me me colapso.” (P. género femenino, 20 afios)

Cabe destacar que esta presidn no siempre es generada desde el entorno hacia ellos, sino que
tal como se puede percibir en este relato, puede estar dado mas por la propia presion social que la
estudiante ejerce hacia si misma. Siguiendo el relato anterior, la estudiante continda describiendo su

vivencia de la siguiente manera:

CFP2: “Tengo audifonos con reduccién de ruido y a pesar de eso digo no tengo que ocuparlo
porque me voy a ver extrafia y termino colapsando me termino sintiendo peor por sentir esas

cosas y me termino aislando mas.” (P. género femenino, 20 afios)

El segundo tdpico que los estudiantes indican frecuentemente como parte de un mal
bienestar emocional es el impacto que genera en ellos los ambientes sensoriales abrumadores los
gue, en su experiencia, estan relacionados principalmente a ruidos y estimulos visuales. El estar
expuestos a estos estimulos agobiantes de manera sostenida no solo les ha generado malestar, sino
gue relatan que les han desencadenado crisis emocionales importantes, como crisis de panico y crisis

de angustia.

BFTM2: “Si. En cuanto a la infraestructura. Um. No sé. He tenido como tuve como yo creo que
igual es un caso bastante aislado, pero tuve una crisis como de integracion sensorial. Pero fue
porque habia como una luz mala y de hecho igual tuve como una muy buena respuesta de

parte de del programa porque fue ahi que terminé la clase y habia uno de estos tubos
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fluorescentes que estaba malo y como que me empecé a sentir mal.” (P. género femenino, 21

anos)

CFP2: “El tema es que yo me agobié porque escuchaba eso muy fuerte, estaba con mi
audifono, estaba con eso muy fuerte, estaba con una ropa no tan cdmoda y habia un ruido
blanco de un parlante de los que hay en el aulario y yo terminé colapsando y terminé con una
crisis muy fuerte. Tuve que salirme de la clase, llamé a unes amigues y me consolaron ahi y

eso.” (P. género femenino, 20 afios)

El tercer y ultimo tema relacionado a un mal bienestar emocional es la sobrecarga académica,

lo que ya fue relacionado a la experiencia negativa universitaria percibida. En este caso la relacién de

ambos esta dada por la gran demanda de tiempo y energia que implica el responder adecuadamente

a las exigencias de tareas y evaluaciones, lo que ademads también se asocia al no equilibrio entre las

cargas de las distintas asignaturas. Esto genera una vivencia muy estresante por la percepcion de que

en el dia a dia solo estudian y no realizan otras actividades significativas, como actividades de

autocuidado y recreativas.

SMDG6: “Y entonces, en ese sentido, siento yo que no habia mucha estandarizacion de cémo
tenia que ser la carga académica para equilibrarlo con el bienestar emocional de los

estudiantes.” (P. género masculino, 24 afios)

DMAA4: “O sea no soy alguien que tiene como mucha experiencia diversa durante el dia. Hoy

dia solamente estuve haciendo tareas.” (P. género masculino, 21 afios)

YFP3: “Pero, asi como ya, como para ponerme a hablar mas concretamente eh siento que a
mi por lo menos como lo que mas me influye en la vida universitaria es la sensacién de que a
veces no la tengo porque solo estudio y a veces no, me siento como una maquina en verdad.”

(P. género femenino, 22 afios)

La sobrecarga también esta dada porque en algunas ocasiones las instrucciones de trabajos

y/o evaluaciones son poco claras, donde expresan que es muy necesario que el lenguaje sea preciso y

concreto en clases expositivas y documentos que apoyan la clase. También perciben que muchas

veces lo que se solicita no es concordante con los objetivos del curso ni con las habilidades necesarias

de adquirir para un desempeiio laboral futuro.
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BMEIS5: “Hay muchos profesores que piden como cierto tipo de trabajo, pero no, nunca piden
los trabajos detalladamente por ejemplo y muchos estudiantes terminan haciendo un
sobreesfuerzo para lo que necesitaban, o muchos estudiantes terminan haciendo otro tipo de

trabajo y eso termina siendo una cosa peor.” (P. género masculino, 25 afios)

Los participantes en relacién a la carga académica y los desafios que presentan en cuanto a
lograr un buen rendimiento académico, lo relacionan directamente con la contribucién que estos
tienen a su felicidad, lo que a su vez también se relaciona con su bienestar emocional. En este caso,
de acuerdo a sus vivencias, relatan mayoritariamente una contribucién negativa de su experiencia

universitaria a su felicidad:

DFD6: “Pero la U en general como que ha sido lo contrario a la felicidad durante harto tiempo,
hartos afios todo lo que era la Universidad en verdad era puro estrés y pura carga.” (P. género

femenino, 23 afios)

DMA4: “Mm. Y respecto a la felicidad, no sé, siento que las personas sienten alegria o tristeza
con ciertas cosas que pueden pasar en la U que siempre son calificaciones. O sea, una persona
se alegra por tener una buena calificacién y se entristece por tener una mala calificacién.” (P.

género masculino, 21 afios)

Por dultimo, es importante considerar que un mal bienestar emocional puede ser
tremendamente impactante para la vida de las personas, donde la no posibilidad de disfrutar la
experiencia profundiza sus malestares emocionales y fisicos. Uno de los relatos incluye los efectos de
como la carga académica, el sometimiento a estimulos sensoriales (tanto en la universidad como en
el trayecto a esta - por ejemplo, los estimulos a los que se somete al usar el transporte publico-) y las

demandas sociales han generado en él una merma importante en su bienestar:

ANP2: “Entonces llego a mi casa, me acuesto y no puedo hacer nada mas, no puedo existir,
desaparezco, no puedo ni pensar en, ni disfrutar, ni siquiera me puedo sentir mal porque no
tengo, no tengo la fuerza para sentir nada. No, es muy intenso (...) Es incapacitante irala U.”

(P. género fluido , 20 afios)
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Este relato describe los malestares surgidos durante el regreso a clases presenciales, posterior

a lo vivido durante dos afios en las clases en modalidad online.

Ausencia de estrés

Uno de los indicadores del bienestar emocional que los estudiantes mayoritariamente
refirieron como algo relacionado a su experiencia universitaria fue la “Ausencia de estrés o
sentimientos negativos”. La Universidad para la mayoria de ellos ha significado una gran carga
emocional que no les permite lograr el sentimiento de ausencia de estrés, sino mas bien una vivencia

de todo lo contrario.

ANP2: “Bueno, no hay un bienestar emocional. Eh. Creo que solamente al contrario. Mas que
el bienestar me genera mucho un mayor estrés un mayor cansancio fisico y mental e
incapacidad para aprender también porque si no, no puedo, no tengo tiempo de estudiar, no
tengo tiempo para hacer los trabajos, no tengo las fuerzas para hacerlo.” (P. género fluido, 20

afos)

Dentro de los factores que generan este aumento de estrés se indican principalmente la
sobrecarga académica, junto con algunas alusiones a otros elementos ya analizados (dificultades de
socializacién y ambientes sensoriales abrumadores). Frente a esto, los estudiantes indican tener
momentos de distensidn los que surgen como apoyos significativos para el cuidado de su bienestar,
por lo que estos espacios son referidos como muy necesarios. Los participantes describen
principalmente dos instancias de distensién: el primero de ellos, y que conté con mayor cantidad de
referencias por parte de los estudiantes, son los momentos de compartir con sus pares en ventanas

(espacios de tiempo libre entre clases distintas) y/o fiestas (lo que ellos denominan “carretes”).

LNIM8: “Ahi yo encuentro que es muy importante tener espacios de distensién como poder
compartir. Igual yo tenia como rutinas con mis amigos y ahora entiendo por qué, porque el
que quisiera hacer siempre lo mismo. fbamos a comprar papas fritas y comiamos papas fritas

para pasar un rato la tarde.” (P. género no indicado, 27 afios)

SMD6: “La misma facultad, si bien era reacia a los carretes, hacia carretes de facto que yo no
era fanatico en realidad en si, porque a mi no me gusta el reggaetén o los tipos de musica que

se suelen poner en esos carretes, pero era bueno igual era un poco de distensién ahi con las
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personas con las que uno se llevaba bien ya sea como amigos o conocidos cordiales.” (P.

género masculino, 24 afios)

El segundo momento indicado como un momento de distensidon es lo que proporcionan

espacios recreativos como talleres o instancias deportivas.

LNIMS8: “Y lo otro que yo hacia es que iba a zumba, al taller de zumba. Ese también era un

buen momento de distension.” (P. género no indicado, 27 afios)

Los estudiantes aclaran que los cursos de formacién general usualmente no caen dentro de
esta categoria, pues siguen teniendo el caracter obligatorio y de alguna manera implican una eleccién
mas “forzosa” que ellos deben ejecutar para completar su plan de estudios. Por otro lado, también
advierten que tanto los espacios de compartir como los talleres recreativos/deportivos de la
Universidad han disminuido por politicas universitarias que apuntan a la seguridad o al buen uso de
los espacios; esto se ha profundizado ain mas durante la pandemia, donde por razones sanitarias los

espacios de compartir autogestionados por los estudiantes ya no son faciles de generar.

Autoconcepto/autopercepcic’m

El segundo indicador del bienestar emocional que los estudiantes han referido
frecuentemente es el “Autoconcepto” debido a que la Universidad es un espacio que permite crecer
profesionalmente, pero que también contribuye a coémo los estudiantes participantes se auto

perciben, lo que inevitablemente también impacta su autoestima.

DMA4: “Y entonces como que el tema universitario a pesar de que para mi no sea algo tan
presente de manera consciente siempre es como un fantasma que esta ahi siempre. Es como

la base en la que se sostiene mi existencia, la persona que soy.” (P. género masculino, 21 afios)

Algunos participantes relatan tener inseguridad personal, lo que no solo ha sido consecuencia
de su participacion universitaria actual, sino que también responde a sus experiencias a lo largo de su
historia vital, pero que la participacidn universitaria puede profundizar. Dentro de esta inseguridad, el
elemento que mayoritariamente se refiere - y que ya ha sido parte de otros ambitos anteriormente
analizados- es lo relacionado la dificultad para socializar, donde una de ellas indica que ha presentado

sentimientos de odio hacia si misma por no lograr desarrollar vinculos sociales en el contexto
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universitario. Otra de las participantes ademas comenta que sufrié discriminacion por parte de otro

companiero lo que profundiza ain mas la sensacién de inseguridad e impotencia.

YFP3: “Yo creo que todas las personas que tienen alguna discapacidad tienen inseguridad en
eso como que tienen miedo de no sé, fallar en eso entonces como que afecta también mi

autoestima.” (P. género femenino, 22 afios)

YFP3: “Eh y no entender también que biolégicamente tengo como mds o sea tenia mas
dificultades que los demds para sociabilizar, eso hacia como odiarme. {Por qué no puedo
hacer esto? O sentir que la gente no queria estar conmigo. Nunca los he visto almorzando

III

solos, nada. Entonces como que igual es dificil.” (P. género femenino, 22 afos)

Contribucion de aspectos personales

Por ultimo, los estudiantes participantes también perciben que su bienestar emocional puede
estar relacionado a sus propias caracteristicas y experiencias de vida que no necesariamente se
relacionan con la Universidad, sino que puede estar ligado a su propia historia y a los apoyos recibidos

de su contexto para alcanzar mayores niveles de satisfaccion.

DMAA4: “Pero diria que el tema del concepto de felicidad tiene mas que ver como con ese
bienestar emocional que siente la persona y eso ya es como mas ligado a su vida personal y

su vida social en conjunto con el desempefio universitario.” (P. género masculino, 21 afios)

Para lograr un mejor bienestar emocional, los estudiantes indican que buscan distintas
instancias de apoyo, como generar estrategias de organizacidn personal (lo que si estd relacionado a
las posibilidades que la Universidad otorga para esto) y la busqueda de cuidar su propia espiritualidad

(lo que no necesariamente es algo que aporta la Universidad).

DFD6: “También para mi es super importante cumplir con como con, con ciertas rutinas. Yo
vivo como, me gusta hacer yoga, me gusta hacer ejercicio y esas cosas igual me ayudan a
mantener a mi, mantenerme feliz, mantenerme consciente. Me tomo mi tiempo. Me organizo
bien. Tengo un planner donde pongo todo lo que tengo que hacer.” (P. género femenino, 23

afos)

56



DFD6: “Y bdsicamente mi espiritualidad es una serie de creencias que sigo que me ayudan a
ser feliz. Que es eso. Es centrarme en mi pero sin olvidar que yo soy solo una persona y que el

mundo es mucho mas grande que yo.” (P. género femenino, 23 afios)

7.3.Relacion de la experiencia universitaria y su salud mental en la perspectiva

de los estudiantes con TEA en la Universidad de Chile

De acuerdo a lo expresado por los participantes se identificaron seis temas que permiten
describir la relacion entre la salud mental y la experiencia de ser estudiante universitario en el Espectro
Autista de la Universidad de Chile. Al igual que en el capitulo anterior, los participantes abordaron
reflexiones generales que dan cuenta de la existencia de esta relacidn. También realizaron andlisis
acerca de problematicas de salud mental presentes y preocupaciones por su futuro. Finalmente,
también describen elementos particulares del contexto que contribuyen a su salud mental junto con
las estrategias de solucidn que han ejecutado y/o buscado para mejorar sus problematicas en esta
area. A continuacién, se describen los temas identificados incluyendo segmentos codificados que

ilustran dicha descripcion.

Experiencias universitarias relacionadas con la salud mental

De acuerdo con los relatos de los participantes, estos perciben la existencia de una relacién
entre la salud mental y la experiencia de ser estudiantes autistas universitarios en este contexto. Esta
relacién es calificada por ellos como estrecha, debido a que el estar en la Universidad ocupa gran parte
de su vida actualmente, donde lo que suceda en este contexto influenciara su sentir y bienestar. Si
bien no hablan de que la salud mental esta solo determinada por la experiencia de ser estudiantes

universitarios, si indican que hay una estrecha relacién entre estos elementos en su propia vivencia.

DMA4: “Porque basicamente tenemos una correcta salud mental puede llegar a estar

influenciado por qué tan bien se tiene la vida universitaria.” (P. género masculino, 21 afios)

CFP2: “Porque es super dificil disociar, asi como ah ya si yo vengo solo a estudiar, porque me

vengo a sentir y, y no me siento mal ni con las notas ni con el ambiente. Es muy dificil eso.”

(P. género femenino, 20 afios)
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En esta relacidn destacan tres situaciones importantes que explican esta relacion: las
dificultades para socializar, dificultades para adaptarse y el impacto negativo percibido en la
experiencia propiamente tal. Por lo tanto, estos tdpicos abordan el detrimento de su salud mental,

mas que aspectos que pueden favorecerla.

Respecto a las dificultades para socializar los estudiantes refieren distintas situaciones que
son complejas para ellos como lo es el no poder cumplir con las expectativas sociales. Entre las
situaciones referidas por ellos se encuentran la no posibilidad de iniciar conversaciones (lo que, segin
sus relatos, permitiria ampliar las posibilidades de generar contactos sociales), la no posibilidad de
integrarse a los grupos de trabajo (lo que muchas veces ha generado que ellos decidan realizar este
tipo de actividades solos), la no posibilidad de negarse a asistir a algunas actividades sociales que ellos
realmente no han querido participar. Uno de los estudiantes entrevistados dio ejemplos de cémo su
salud mental se ve interferida por presentar “ansiedad social”, lo que permea de modo impactante su

experiencia universitaria.

ANP2: “Era un aulario y habia como 20 personas, en verdad era poquito porque era una charla
pero me puse a llorar y me quedé afuera porque no podia entrar, como que me impresiond
mucho la cantidad de gente y quedé en shock asi no pude reaccionar y no entré.” (P. género

fluido, 20 afios)

BMEIS5: “Y yo siento que a las personas con TEA puede suceder ese caso de una ansiedad social,
de no saber qué exactamente hacer dentro de la universidad especialmente porque siempre
se dice que la universidad es el lugar donde uno hace los amigos de por vida y como que
encuentra la pareja y que tiene que hacer absolutamente todo, aparte de sacar una tesis,

jajaja.” (P. género masculino, 25 afios)

BFTM2: “Mmm.. quizds como que mas que ese hecho en si a mi me impacta mdas como: No
estoy haciendo lo que deberia estar haciendo, porque todo el mundo dice como que los
amigos o los comparfieros son como lo mejor de la universidad y como que no me pasa eso.”

(P. género femenino, 21 afios)

En las dos ultimas citas ademas se incluye lo ya referido en la caracterizacion de la experiencia
universitaria, donde las expectativas de lo que deberian hacer (lo que anteriormente fue indicado

como “presion social”) en este caso genera perjuicios en su salud mental. Uno de ellos indica que a
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pesar de estar rodeado de personas se sentia muy solo lo que impacta en su motivacién por asistir a
la Universidad. Esto, finalmente tuvo como consecuencia un mal rendimiento académico pues ademas
de no participar del todo bien, debia ausentarse frecuentemente. Esta experiencia es relatada por
mas de uno de los participantes, donde las dificultades sociales provocaron una gran desmotivacion
con el consecuente impacto negativo en su rendimiento académico por la no posibilidad de desplegar

todo su potencial en las clases.

Respecto a las dificultades para adaptarse los estudiantes refieren distintas experiencias
vividas, lo que principalmente se daba en los inicios de la carrera pero que podian extenderse por
varios afios. Estas dificultades para adaptarse a este y otros contextos son explicadas por ellos como
parte de los desafios que deben enfrentar al ser parte del Espectro Autista. En el siguiente relato el
énfasis estd en la adaptacion a la ciudad, donde se suma el factor de ser de region y tener que radicarse

solo en un contexto nuevo:

DFD6: “Porque adaptarse no es facil o sea ya es dificil para una persona cualquiera. Pero si
tenis autismo adaptarte a Santiago es super dificil y da mucho miedo y causa mucha

inseguridad y hace que sea dificil estudiar.” (P. género femenino, 23 afios)

La pandemia fue un factor importante que también impactd en la adaptacién a clases lo que,
como se menciond anteriormente, ha generado tres instancias distintas de adaptacion: al ingresar a
la Universidad, al aprender en clases a distancia en modalidad online y luego al volver a clases

presenciales, lo que ha alargado aun mas los procesos de adaptacion.

ANP2: “eh, una vez, cuando, o sea los primeros dias de clase ni siquiera una vez, fue este afio,
como que sentia tanto estrés después de volver de la U que sentia como el cortisol fluyendo
en cada parte de mi cuerpo del nivel de estrés y de hecho me cai porque estaba muy me sentia
muy mal y tuve una fractura justo la primera semana de clases porque el nivel como el nivel
de estrés psicoldgico que siento por problemas y por la poca inclusién”. (P. género fluido, 20

afos)

Este participante relata lo complejo e impactante para su salud mental el regreso a clases
presenciales, donde la posibilidad de poder participar se ha dado gracias al apoyo de companeros y

compaferas:
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ANP2: “Y logré entrar y eso fue porque una compafera que también es autista como que yo
escribi en el chat del curso que estaba como muy mal y vino ella y me dijo como “ah tu eres
(...)” y me paso sus audifonos con supresién de ruido que nunca habia probado en la vida. (...)
Si. Y me cambid la vida como que hasta los colores se veian mas brillantes, como que todo el

mundo cambid.” (P. género fluido, 20 afios)

Por ultimo, los y las estudiantes expresan la percepcién de un impacto negativo a su salud
mental a nivel general en la participacidn universitaria, donde algunas especificaciones en sus relatos
apuntan a la sobrecarga académica, poca flexibilidad para generar apoyos a los estudiantes autistas,
incomprensién por parte de los otros miembros de la comunidad educativa (lo que estd relacionado
al escaso conocimiento de los miembros educativos para con la condicién del Espectro del Autismo),
a la no posibilidad de acceder a tiempo al diagnéstico de TEA (lo que implica la no posibilidad de
acceder a apoyos de manera pertinente y a alteraciones de su propia autopercepcion), al ambiente
universitario propiamente tal por las exigencias en todos los aspectos que este posee y a la sobrecarga

de estimulos sensoriales y sociales presentes en este contexto y en el trayecto hacia las facultades.

DFD6: “Eh, la vida universitaria puede arruinar completamente la salud mental de una
persona. Pero completamente. A mi me pasd. Yo tuve que congelar. Yo terminé con estrés
crénico, ansiedad generalizada. En parte por la universidad. En parte por los estimulos a los
gue me tenia que enfrentar dia a dia. Y en parte por no tener herramientas también. Por

carecer de diagnéstico.” (P. género femenino, 23 afos)

BFTM2: “Mmm..Yo creo que académicamente puede ser como devastador. Si, yo creo que es
como un desgaste fisico, emocional mas que, pero tipo no sé si como, que es como literal.
Como cansancio, tipo literal cansancio de estar en la universidad. La salud mental.” (P. género

femenino, 21 afios)

Sélo uno de ellos comentd referencias positivas hacia la salud mental durante su experiencia
universitaria debido a que ha podido contar con apoyo psicoldgico, lo que le ha permitido tener un
mayor conocimiento de si mismo y mayor comprension del contexto universitario. Cabe destacar que

el participante en cuestidn ha recibido este apoyo en un contexto de atencién privada.

Profundizando en la experiencia de ser estudiante universitario y su contribucién al impacto

negativo hacia la salud mental, los estudiantes refieren que la carga académica es algo muy necesario
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de considerar, pues no solo estd presente en la experiencia universitaria, sino que también en la

relacidon de esto con su salud mental.

LNIM8: “Y ya hace poco tiempo, después de ir a terapia, me empecé a dar cuenta que muchas
de las cosas que hicieron que yo me fuera atrasando son cosas que escapaban de mis manos,
gue yo no tenia ningln control sobre esas situaciones. Entonces no es que fuera estupida.

Entonces eso.” (P. género no indicado, 27 afios)

DFD6: “Pero cuando yo entré en general el tema era como bien asi, asi como yo lo digo mucho,
yo digo mucho, asi como aqui hay que sobrevivir. Sobrevive el mas fuerte. Si eres fuerte vas a
sobrevivir si no pa la casa y juzgado. No, no, como que no te vas para la casa tranquilo. No.

Sino que también te juzgan. Es complicado.” (P. género femenino, 23 afios)

Este ultimo relato alude a que te pueden juzgar tanto compaferos como docentes. Si no logras
rendir de modo excelente te pueden tildar de “flojos” o “tontos”, lo que impacta en la autoestima de
qguienes no logran cumplir del todo con dichas expectativas. Esto se relaciona estrechamente con lo
abordado en la seccién de experiencia universitaria, respecto al sentido de la excelencia que posee la

Universidad.

BFTM2: “Pero, en verdad, como que la respuesta que recibimos de los profes diciendo como

o
|

“no, pero siempre ha sido asi”. “Yo pasé por lo mismo” y no sé qué, nos dicen que en la

rn
|

universidad se van a este paro o no sé, que, como que se van a colapsar y cosas asi.” (P. género

femenino, 21 afios)

IM

Esto ultimo, habla de que el “colapsar” en su salud mental estd de algin modo normalizado
por otros estamentos, como en el docente. La estudiante que nos relata esta reflexién finaliza
indicando que las nuevas generaciones son mas conscientes del dafio que esto provoca en ellos y ellas

y que, por lo tanto, estan menos dispuestos a normalizarlo.

Luego, otro elemento es la poca flexibilidad que han vivenciado algunos participantes en
relacién a la posibilidad de “botar” (eliminar) ramos aun cuando hay certificados médicos que lo

sugieren.
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IFD6: “y lo otro es que también no se pueden botar ramos por fuerza mayor, por ejemplo,
porque uno envia, como tengo certificado del psiquiatra, del psicdlogo, igual te lo rechazan.”

(P. género femenino, 23 afios)

Por ultimo, se destaca laincomprensidon de miembros de la comunidad educativa ante algunas
conductas o dificultades relacionadas al Espectro Autista en el contexto universitario, lo que también

ha sido abordado en relacién a su bienestar emocional.

DFD6: “También me senti maltratada en situaciones, eeh, incomprendida. Muchas veces tus
propios compafieros son muy juzgadores de ti sin saber sin tener idea lo que a ti te estd

pasando.” (P. género femenino, 23 afios)

ANP2: “También sé que el poco conocimiento a veces de algunos profesores ehm igual afecta.
Ehm, son cosas que la gente que los profesores, por ejemplo, muchas veces no consideran
como no, aun cuando les informen que tienen estudiantes TEA o con muchos rasgos o mucha
neurodiversidades me refiero como que, que no consideran qué hacer antes de hacerlo.” (P.

género fluido, 20 afios)

Este ultimo relato apunta a un ejemplo especifico que explica lo complejo que puede ser
atender en clases cuando se usan elementos poco comprensibles por ellos, como lo son las metaforas.

La peticidn por parte de estudiantes participantes para tratar de evitarlas no ha sido bien acogida.

Problematicas de salud mental presentes

Las problematicas de salud mental se manifiestan en los jovenes de manera concreta por
medio de diagndsticos clinicos los cuales ellos asocian a la relacidn que existe entre las dificultades del
ambiente y el ser parte del Espectro del Autismo. Los participantes indican presentar y/o haber

presentado trastorno de ansiedad, crisis de panico, ideacién suicida, sintomas depresivos, insomnio.

IFD6: “Pero esto es después de que yo supe mi diagndstico del autismo y ahi entonces empecé
a ir con psicologo, con psiquiatra y yo tengo que tomar clotiazepam y pastillas para dormir,

guetiapina, porque tampoco duermo, porque tengo insomnio.” (P. género femenino, 23 afios)

ANP2: “Pero a nivel personal generalmente muy negativamente. Hoy, por ejemplo, tuve un

burn out. No sé el término exacto, pero es como que no puedes hablar, ni moverte, ni
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reaccionar porque has tenido tantos estimulos como que haces una implosién hacia dentro.”

(P. género fluido, 20 afios)

Frente a la aclaracién del concepto el entrevistado indica que esta experiencia que relaté vivir

en la Universidad correspondia a un shutdown:

ANP2: “Creo que me habia confundido antes. Ah, ¢no? Si. shutdown. Si, si. Y creo que ese era

on
|

el que me pasé y me confundi.” (P. género fluido, 20 afios)

El estudiante aclara su sentir con el término “shutdown”, de acuerdo a su conducta o
respuestas surgidas frente a agentes estresores. Otros estudiantes han expresado haber presentado
otro tipo de “crisis” como la “paralizacidon” de sus acciones o movimientos, descrito como no poder
hacer actividades luego de estar enfrentados a un dia en la Universidad. Otros participantes han
descrito sentir un agotamiento tal que les imposibilita poder seguir realizando sus quehaceres en la
casa o estudiar post clases. También han referido haber sufrido crisis de llanto a raiz de alguna
situacidn dificil de manejar (como el enfrentarse a un gran nimero de personas desconocidas). Por
ultimo, solo un participante indicd haber presentado conductas de autoagresion caracterizada por

golpearse en la cabeza con sus manos, pero en un contexto distinto a la Universidad.

Los participantes refieren que estas problemdticas de salud mental que los estudiantes
indican tener se potencian negativamente en ellos con las no posibilidades de acceder a mas apoyos
y con la percepcion de que hay una desatencidon en general de la Universidad hacia estas

problematicas.

SMD6: “Participé en algin momento el aflo 2019 pero esto seria quizd adelantar un poco la
historia de, ehm, de que después de que yo perdi a mi abuela en circunstancias tragicas por
una negligencia médica empecé a verme con psicdlogos de la facultad, pero eran dos
psicdlogos para una comunidad como de 3000 estudiantes por lo tanto tampoco era una

atencion muy éptima.” (P. género masculino, 24 afios)

IFD6: “Entonces tampoco hay mucha concientizaciéon del tema de los problemas de salud
mental que hay en la facultad, porque yo tengo muchos comparieros que tienen depresion,
gue viven con depresion y que también tienen otros diagndsticos que quién sabe qué cosas.

Tengo compafieros que han pasado cosas muy fuertes.” (P. género femenino, 23 afios)
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Por ultimo, solo una de las participantes indicé consumir drogas regularmente (mencionando
mayoritariamente consumo de marihuana, seguido muy debajo a menciones de consumo de LSD y
éxtasis), pero esto no como parte de un problema de salud mental y/o emocional, sino mas bien como
parte de sus actividades recreativas y de compartir, siendo por lo tanto, no un problema en su

experiencia.

Preocupacion por el futuro

Los participantes relatan dos grandes tdpicos respecto a las preocupaciones por el futuro que
mas se relacionan a su experiencia universitaria y su salud mental: el poder terminar la Universidad
(el mas frecuentemente referido) y su futuro laboral. Dos de los participantes refirieron algo de
aprehensién por su decisidn a seguir estudiando fuera del pais, lo que indican proviene de los temores
gue implica ir a vivir a un pais desconocido, por la sensacién de no apoyo en cuanto a la entrega de
informacién por parte de la Universidad para realizar buenas postulaciones a programas de postgrado
y debido a que muchos de estos programas requieren de haber generado lazos con profesores, lo que

por dificultades en su socializacién no lo han logrado del todo.

Dentro de los miedos relacionados a la finalizaciéon de sus estudios universitarios, expresan
tener temor al momento del examen (el cual para algunos de ellos es en formato oral) y al no poder
organizarse de manera independiente para estudiar dptimamente para dicha instancia. Una
participante teme no poder terminar su carrera tranquila, dada su labilidad emocional que ya ha

presentado en su experiencia a lo largo de la vida y en la Universidad.

Respecto a los temores hacia el futuro laboral, se expresan inseguridades acerca de la
posibilidad de no adaptacidn a contextos de trabajo y todo lo que conlleva iniciar una vida
independiente, lo que implica el poder tomar decisiones laborales pertinentes y organizarse de buena

manera en torno a sus actividades cotidianas.

YFP3: “porque también te hace pensar todo el tiempo en el futuro. Y en lo que vai a ser en
como voy a vivir. Y al mismo tiempo darte cuenta que como que cuesta demasiado como tener
todo bajo control. (...) Pienso que igual podrian hacer o sea como hacen talleres como por
ejemplo de talleres de manejo de ansiedad como que también podrian ser como talleres como

de cédmo administrar tu vida.” (P. género femenino, 22 afos)
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IFD6: “Eso. Pero ahora que yo salga de la universidad tengo que dar mi examen de grado. Eso

me da terror.” (P. género femenino, 23 afios)

Elementos particulares de contexto

Los estudiantes reconocen que sus problematicas de salud mental no sélo son atribuibles a la
experiencia universitaria, sino que también hay condiciones en su contexto personal que son
necesarios de referir. Tal como se ha indicado anteriormente, cabe recalcar que ellos no expresan que
sus circunstancias personales contextuales estén apartadas de su experiencia universitaria, sino que
tanto sus experiencias personales como lo vivido en la Universidad se retroalimentan directa e
indirectamente. De las situaciones personales referidas en sus relatos se menciona la inseguridad en
el lugar donde residen, las dificultades con familiares (especialmente, en estudiantes que tienen
miembros de la familia con problematicas de salud mental), problematicas actuales en el contexto

mundial y las propias caracteristicas personales.

IFD6: “Yo en el 2020 me acuerdo que tenia muchas pesadillas todo el tiempo no podia salir a
la calle porque pensé que asi como en México secuestraban nifias y decia voy a ser libre y me
van a secuestrar. Pero bueno, vivia en ese entonces Santiago centro, entonces era muy
complejo. Yo, de hecho un semestre estuve muy enferma con impétigo, me dio una baja de

defensas muy mal. Entonces yo, yo entraba en crisis de panico.” (P. género femenino, 23 afios)

DMAA4: “Pero imagino que como dependiendo de cada persona eso dependeria de su propia
como estructura mental base de por si. Que tan, mm, influenciable es por ejemplo a través de
sus pensamientos intrusivos. O basicamente si es que ha estado bien o mal toda su vida, no

sé, como a partir de su propia experiencia.” (P. género masculino, 21 afios)

Estrategias de solucion

Frente a las problematicas de salud mental, los estudiantes han recurrido a distintas instancias
para dar una solucidn a ellas. Uno de los espacios que recurrentemente han referido ha sido la

posibilidad de acceder a psicoterapia particular y/o en instituciones de salud publica.

BMEIS5: “entonces intento mantenerme ocupado e intento mantenerme ese como decirlo, esa

correa si se puede decir de tener alguien que vaya chequeando si se puede decir o por lo
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menos que me lo pregunte en el sentido de que yo mismo me lo examine a mi mismo como

eso.” (P. género masculino, 25 afios)

BFTM2: “Si, estoy con psicélogo y con psiquiatra. Particular. Particular, particular.” (P. género

femenino, 21 afios)

En este ultimo comentario, recalcando lo costoso que ha sido para ella asistir a terapia
particular. A pesar del costo econédmico los participantes que han accedido a este servicio lo valoran
como muy positivo y necesario para enfrentar sus desafios diarios en la Universidad y otros contextos.
Para quienes han referido haber asistido a centros de atencién de salud publica, la experiencia ha sido
positiva por el apoyo a problematicas anexas a su diagndstico, sin embargo, indican que los equipos
de profesionales tratantes en estos contextos presentan pocos conocimientos y enfoques de
intervencién pertinentes para el autismo en adultos, lo que ha sido observado especialmente por

guienes han buscado apoyos en sus procesos diagndésticos recientes.

Los participantes también han solicitado apoyo en la Universidad (tanto en contexto de
atencion clinica como atencidn de apoyo educativo), donde valoran esta posibilidad debido a que es

gratuita, pero a la vez indican que las atenciones en esta materia aun son deficientes.

Algunos comentarios son categdricos al expresar que los apoyos recibidos en la Universidad
no les fueron utiles. Hubo una referencia positiva de intervencién, la cual fue llevada por estudiantes
de Terapia Ocupacional, quienes abordaron el tema de Integracidn Sensorial y procesos de adaptacién

a clases presenciales lo que sintieron era pertinente a sus vivencias en este contexto.

DFD6: “Por ejemplo, vimos. Me hizo como, me acuerdo de que la chiquilla me hizo un taller
de como sensorial. Integracidn sensorial. Asi que vimos hartas cosas de Integracion Sensorial

y como técnicas también de integracion.” (P. género femenino, 23 afios)

BFTM2: “Como que declaro el tema del TEA y si me han contactado las psicdlogas, pero como
te digo, llegamos como a ese punto de desencuentro en que no saben que pueden hacer por

mi.” (P. género femenino, 21 afios)

Las dos citas anteriores apuntaban a apoyos en su rol de estudiantes, es decir, desde una

perspectiva psicoeducativa. Las dos citas siguientes refieren experiencias de atenciones psicoldgicas
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de tipo clinica, llevadas a cabo en un centro médico de atencién gratuito disponible para todos y todas

las estudiantes de la Universidad de Chile.

BMEI5: “me acuerdo que la psicéloga me decia como en un sentido también obviamente
hablando como de una perspectiva de alguien con TEA: eh, que no, que tengo que tener mas
contacto o que tengo que tener mds o hablar mas y la cuestién o buscar mas grupos, pero al

final como que no lo hice.” (P. género masculino, 25 afios)

ANP2: “En el SEMDA igual me ayuda mucho el hecho de que sea gratuito porque no tengo
muchas capacidades econémicas para poder costearme yo, pero creo que el problema con el
SEMDA es que no hay mucha especializacién, por ejemplo, es que sepan mucho de un tema
como de especializacién en personas autistas para que nos ayuden de una buena forma. A
veces siento que yo tengo que educar a mi psicdloga sobre algunos temas que me ocurren
gue no me parece mal pero igual seria genial que no tuviera que hacerlo.” (P. género fluido,

20 afos)

7.4.Implicancias de la pandemia por COVID 19 en la participacion universitaria

de estudiantes con TEA de la Universidad de Chile.

La pandemia por COVID 19y los cambios en las metodologias de ensefianza en la Universidad
sin duda generaron un sinfin de experiencias que los estudiantes relataron en distintos momentos a
lo largo de las entrevistas. Por lo tanto, la pandemia es un elemento fundamental para comprender la
experiencia percibida de los estudiantes participantes, donde las dificultades de adaptacién vividas
generaron en ellos distintas consecuencias, siendo lo mayormente referido el impacto negativo de

esta situacioén en su salud mental, tal como se comenté en el subcapitulo anterior.

Esta adaptacidn, segln sus vivencias relatadas, puede dividirse en dos fases (las que se
constituyen como temdticas identificadas): adaptacion a clases online y la adaptacion a clases
presenciales. Ademads, los estudiantes abordaron situaciones del contexto general durante este
periodo y cdmo esto se relaciona a sus experiencias universitarias y personales. A continuacién, se

describen los temas identificados incluyendo segmentos codificados que ilustran dicha descripcion.
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Adaptacion a clases en modalidad virtual

Dentro de la adaptacion a las clases a distancia en formato virtual los estudiantes expresan
que hubo “buenas” y “malas” experiencias. Dentro de las buenas experiencias una parte de ellos
recalcan la posibilidad de acceder a algunas ayudas sociales y econdmicas, junto con el acceso a mas

flexibilidades académicas.

YFP3: “eh pero no sé la Universidad por ejemplo se preocupd harto de que las personas que
estdbamos en un contexto socioecondmico bajo que era mi caso.” (P. género femenino, 22

afos)

IFD6: “En la U me acuerdo que que ya, como que empezaron a flexibilizar un poco el tema de
lo de la rendicidon de examenes. Eso estuvo bueno. Y como que se pudo eliminar ramos por
fuerza mayor, asi como no, pero sin expresion de causa, como que se podia eliminar en un
momento, entonces como que y de hecho ahora si tu te echabas ramos como que no caias en

causal de eliminacién, entonces fue super bueno, fue bueno.” (P. género femenino, 23 afos)

Otro aspecto valorado fue el que algunos de ellos pudieron estudiar en sus casas, en contextos
mas tranquilos y junto a su familia, lo que fue especialmente destacado por quienes viven fuera de

Santiago.

BMEI5: “Aparte de esas cosas, por ejemplo, que pasaban harto si se puede decir yo diria que
no tuve mayores problemas, mas que nada por mi familia o sea por el hecho de que me fui de

Santiago. Volvi como con familiares.” (P. género masculino, 25 afios)

ANP2: “Em, El afio pasado, por ejemplo, yo veia las clases en la noche porque me sentia en un
entorno seguro, sin muchos ruidos en los que poder estudiar y comprender mejor la materia,
cosa que cuando estaban pasando la clase no pasaba y eso que estaba online o peor aln

|II

presencial.” (P. género fluido, 20 afios)

Sin embargo, relatan que el inicio de las medidas sanitarias que incluyeron el encierro y el
inicio abrupto de clases en modalidad online fue muy complejo, por los cambios metodoldgicos que
debieron generarse. De todos modos, de acuerdo a sus relatos, logran empatizar con los docentes

guienes también, intuyen, vivieron momentos muy complejos también.

68



Luego de transcurrido un tiempo, los estudiantes relatan que lograron adaptarse donde
rescatan como facilitador de este proceso un factor con el que algunos contaron: un grupo de amigos
y/o comparieros con quienes poder estudiar, organizarse para hacer tareas y/o tener momentos de

compartir.

BMEI5: “obviamente de repente me asignaban en otro grupo o formaba un grupo con alguien
mads pero siempre éramos esas tres o cuatro personas que estdbamos siempre conversando o
hablando de lo que nos divertia o viendo cosas por el estilo y también apoyandose en esto

gue era la carga académica si se puede decir.” (P. género masculino. 25 afos))

Esto se contrasta con quienes no contaron con un grupo de pares con quien compartir esta

experiencia. Para quienes no lograron este apoyo, la experiencia se torné mas compleja:

LNIM8: “iAh!, y lo otro es que como yo me he ido atrasando varias veces los semestres que
me tocd online me tocd con gente que yo no conocia entonces nunca me pude hacer un grupo
de estudio, entonces la gente decia ya, si, es online hay mas carga. Pero también se asumia
gue tu tenias un grupo de estudio como pa’ hacer las tareas, las pruebas en grupo.” (P. género

no indicado, 27 afios)

Respecto a las experiencias negativas, los estudiantes indican nuevamente el aumento de
carga académica, lo cual se caracterizd por trabajos muy extensos (indican que esto fue con la excusa
de que solo estaban en casa, sin otras actividades), pruebas mas complejas (indican que en esto influyé
el factor de desconfianza por las no posibilidades de vigilancia en estas instancias) y horarios poco
definidos (por ejemplo, indican que con algunos docentes se comunicaban a horas no adecuadas) lo
gue impactd en que los limites de horario se difuminaran, tanto para ellos como para la comunidad
educativa en general. Uno de los relatos indica que incluso, la decisién de paro que tomaron en algin
momento no fue respetada por profesores, quienes evaluaron con nota minima su no asistencia a

evaluaciones.

Las dificultades para generar limites adecuados para la ejecucién de sus quehaceres como
estudiantes contribuyd a otro elemento negativo referido: la desorganizacion de sus rutinas, por los
limites difusos de sus horarios y de sus espacios de desempefio debido a que estudiaban y
descansaban en un mismo lugar. En esto, algunos indican que sus propias caracteristicas personales

de no poder ordenarse de modo independiente contribuyeron a la profundizacion de la
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desorganizacién de sus rutinas, mas aun cuando la situacién de pandemia generd un distanciamiento

de los elementos externos que ayudaban a los estudiantes a seguir un orden de vida.

CFP2: “Creo que el mismo hecho de que tengo disfunciones de orden en el sentido de que me
cuesta ordenarme y cuando quiero ordenarme tiene que ser todo muy estructurado.” (P.

género femenino, 20 afios)

SMD6: “Y que empecé lentamente a desordenar mis horarios del suefio, en ser menos

productivo, procrastinar mas, etcétera etcétera.” (P. género masculino, 24 afios)

Por ultimo, otro factor frecuentemente referido como contribuyente de su experiencia
negativa, y que también ya ha sido analizado en otros capitulos previos fueron las dificultades en la
socializacidn, tanto por los espacios disminuidos para ello con compafieros y/o docentes, como por

las propias dificultades para establecer vinculos con otros.

DMA4: “Mmm. Como estudiante bien, era incdmodo el hecho de los silencios que se generan
las preguntas que hace el profe en clase y como todo el mundo se quedaba callado y como
que un tiempo en el que era como para responder ya de como unos 20 segundos como que
ya era simplemente incomodo la situacion. Se perdia como mucha comunicacién.” (P. género

masculino, 21 afios)

Algunos de ellos comentaron haber decidido no participar de las clases virtuales sincrénicas
lo que derivo en distintas conductas compensatorias: estudiar con documentos y apuntes varios o ver

las clases grabadas en horarios distintos, por ejemplo, durante la noche.

Adaptacion a clases presenciales

El regreso a la presencialidad ha sido muy impactante para los estudiantes participantes,
debido a que ya habian organizado una rutina de estudios con metodologias muy distintas a las que

se exponen en esta modalidad.

Dentro de los elementos que ellos relatan como perjudiciales, son la poca flexibilidad que ha
tenido su facultad o carrera, donde la experiencia de estar 100% presencial sin haber vivido una

gradualidad para llegar a esto, a algunos de ellos ha generado grandes malestares:
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ANP2: “Si. mm. Si. Bueno. Creo que la mayor problematica que he tenido ha sido la vuelta a la
presencialidad en especial porque mi facultad o mas especificamente, mi carrera, (...) como
gue deseaban una vuelta a la presencialidad completa, 100%. No hay posibilidad de, de grabar

las clases, nada.” (P. género fluido, 20 afios)

LNIM8: “y ahora tengo que hacer las clases presenciales poh, otra cuestidon que me ha costado
acostumbrarme porque yo empecé a hacer clases en ese curso online. Entonces ahora las
tengo que hacer presencial y me cuesta hablar con mascarilla.” (P. género no indicado, 27

anos)

Sin embargo, para otros este regreso a la presencialidad ha impactado positivamente en sus

posibilidades de concentrarse mejor en clases.

CFP2: “Mejor de lo que yo creia, creia que en verdad me me iba a abrumar un poco mas o

cosas asi, pero en temas académicos estoy hablando.” (P. género femenino, 20 afios)

A pesar de esta mejor adaptacion al contexto académico, la estudiante recalca que la vivencia

no es igual en relacion a lo social, lo que también es relatado por otros participantes.

CFP2: “Creo que por alguna extraia razén me desenvolvia mucho mejor con las personas
socialmente online y me sentia muy cercana a la gente que conocia y ahora presencial, como

que ha sido todo lo contrario.” (P. género femenino, 20 afios)

Las facultades que fueron mas flexibles en su regreso a la presencialidad permitieron mejores
experiencias, donde las clases hibridas (clases presenciales que son a su vez transmitidas via online)

ha generado muy buenos resultados:

DFD6: “Pero no ha sido ha sido de lo mas llamativo el hibrido. Yo yo se lo cuento a todo el
mundo porque lo encuentro genial. (...) Yo amo. Yo. Yo. A mi gusta mucho el hibrido y le digo

de Best of all world, jajaja.” (P. género femenino, 23 afios)

La estudiante ademas indica que las evaluaciones también han seguido un formato online
para dar acceso equitativo a estas. El formato hibrido ha permitido que personas con dificultades para

asistir a clases presenciales no pierdan ninguna instancia.
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Contexto general y su relacion con experiencias universitarias y personales

Los estudiantes participantes relatan distintas situaciones que, desde el contexto general de

la vivencia de la pandemia, han impactado directa o indirectamente en su experiencia universitaria.

En primer lugar, indican que este contexto perjudicé su salud mental por los cambios en sus
rutinas y la incertidumbre que se vivia ante la inminente posibilidad de enfermar ellos mismos o sus

seres queridos.

CFP2: “Eh estuve en depresion por hartos meses porque no sabia asimilar todo lo que se venia,
entonces fueron muchas cosas encima que no sabia cdmo controlar.” (P. género femenino, 20

anos)

IFD6: “Entonces la pasé muy mal, como que me queria morir y yo me queria suicidar, yo de
verdad que ahi fue la primera vez que tuve pensamientos suicidas y dije yo no puedo vivir.”

(P. género femenino, 23 afios)

Esta grave situacion fue incrementada por las noticias negativas que llegaban en torno a lo
gue estaba sucediendo en cada pais en el contexto de encierro, como el aumento de la violencia

intrafamiliar y delincuencia.

Al volver al contexto presencial uno de ellos relata haber presentado nuevamente ansiedad

social lo que implicé la necesidad de retomar tratamientos farmacoldgicos.

DMAA4: “Pero cuando volvi ahora este afio fue horrible las primeras dos semanas. Tenia que
estar con eh, Sinoval, creo que es. No, neuroval. Si. Un ansiolitico para calmarme un poco.
Ehm, Y bueno, el hecho de hablarle a personas ya como que lo perdi casi todo. Si.” (P. género

masculino, 21 afios)

Otros estudiantes relatan que el contexto de pandemia generd en ellos una exacerbacién de
presentaciones clinicas relacionadas al autismo (relatan aumento de movimientos corporales
estereotipados y repetitivos), lo que para algunos motivé la blusqueda de su confirmacion diagndstica
de TEA. Lo lograron gracias al apoyo otorgado por equipos de profesionales como terapeutas

ocupacionales, psicologos y médicos psiquiatras.
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SMDG6: “Me llevd a que se me empezaran a exacerbar los rasgos y ahi fue cuando ya, como te
mencioné antes, empecé a investigar y volvi a reconstruir la idea que voy a estar en el espectro
porque después me di cuenta de que ya no se llamaba Asperger sino que ahora todo esta

dentro del TEA.” (P. género masculino, 24 afios)

7.5.Relacién de la experiencia universitaria y su inclusion social en la Universidad

de Chile

Los participantes relatan diversas experiencias en torno a su vivencia de ser estudiante
universitario y la inclusidn social, lo que es importante de profundizar debido a su directa relacién con
la experiencia en este contexto, comprendiendo a la Universidad como un espacio que puede ser
ocupado por una diversidad de personas, incluidas las personas en situaciéon de discapacidad,

neurodivergentes o con otras condiciones.

Gracias al analisis de esta relacién es posible observar con mayor profundidad las necesidades
sentidas de los participantes, lo que permite dar cuenta de los puntos fuertes que la institucion
universitaria debiera potenciar y los puntos débiles que debiese mejorar. Esto también permite una
mejor comprension de sus propuestas de estrategias o intervenciones que impacten en politicas

universitarias dirigidas a mejorar su participacion universitaria.

Para describir la inclusiéon social en la Universidad de Chile relacionados a su experiencia, se
identificaron cinco temas. El primero de ellos es la consideraciéon de la inclusion como un deber de la
Universidad. Ademas, describieron aspectos relacionados a los apoyos y la aceptacidn vivida en este
contexto. También destacaron la influencia de los elementos ambientales/infraestructura y los
espacios de participacion comunitaria en su participacion universitaria. A continuacion, se describen

los temas identificados incluyendo segmentos codificados que ilustran dicha descripcién.

Inclusion: un deber de la Universidad

Los estudiantes participantes indican que la inclusién social es un deber de la Universidad, lo
gue varios de ellos expresan no se cumple del todo. Ademas, refieren que los avances en esta materia
han sido gracias a la exigencia de los estudiantes mds que por iniciativas que surgieron desde la propia
institucion. Esto conlleva que sientan que la responsabilidad del cumplimiento de medidas como
adecuaciones o apoyos en relacion a sus necesidades recae en ellos mismos. Ante estas falencias, los
mecanismos para suplirlas ha sido la generacién de espacios de ayuda mutua (entre compafieros y

companeras), lo que en principio no lo perciben como algo negativo, pero que si da cuenta del no
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cumplimiento de las responsabilidades institucionales adquiridas por La Universidad. A pesar de que
hay comunicacién con autoridades relacionadas a esta materia (mencionan al Encargado de la Unidad
de apoyo a la Diversidad Funcional de la Oficina de Equidad e Inclusidn) y sienten el apoyo de este
frente a sus necesidades, sus peticiones no siempre son acogidas por quienes efectivamente ponen

en practica sus procesos educativos, como jefaturas de carrera o docentes.

BMEIS5: “pero creo que es mas como una forma de decir un discurso porque, por ejemplo,
entre las propias personas que estan dentro, asi como estudiantes se puede decir

interactuando entre si, eso no existe tanto.” (P. género masculino, 25 afios)

ANP2: “Siempre pasa lo mismo y no solamente en, en discapacidad social psicosocial, sino en
las fisicas también, no sé, como que o visuales o auditiva, como que al final como la U no hace

nada o se tarda mucho o dice que va a hacer y nunca la hace.” (P. género fluido, 20 afios)

YFP3: “yo pienso que son parte de como el deber no mas de la Universidad con sus estudiantes
y cosas que han exigido también uno mismo estudiante a lo largo del tiempo. Y por eso yo

creo que estan ahora.” (P. género femenino, 22 afios)

El no poder lograr tener apoyos para suplir sus necesidades como estudiantes universitarios

no solo genera un impacto en su desempefo académico, sino que también en su propia salud.

ANP2: “Inclusién, poca inclusidon que hay a veces como que me afecta también a niveles fisicos,

a muchos niveles fisicos.” (P. género fluido, 20 afios)

Los participantes al profundizar en los ambitos que ellos observan como parte de la inclusién
social y que de alguna manera son parte de lo que la institucidon debiese ser un activo participe tanto
en la generacién como implementacion de estrategias, refieren mas frecuentemente los apoyos
otorgados por la universidad, la aceptacion percibida en el contexto universitario y los aspectos

ambientales/arquitectdnicos que median su participacion.

Apoyos en la Universidad

Dentro de los apoyos otorgados por la Universidad, los estudiantes han experimentado

situaciones positivas y negativas. En relacidon a las buenas experiencias, ellos y ellas indican tres
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instancias a destacar: las adecuaciones a las que han podido optar, las flexibilidades académicas que

tienen ciertos programas y el acompafiamiento que algunos han sentido por parte de docentes.

Respecto a las adecuaciones otorgadas por la Universidad que han sido favorecedoras de su
experiencia indican la posibilidad de conversar esto con profesionales encargados (indicando
principalmente a trabajadoras sociales) que han abogado por la implementaciéon de adecuaciones,
algunas consideraciones en sus examenes (por ejemplo, en exdmenes orales), un poco mas de tiempo
para desarrollar las pruebas, el envio de apuntes adicionales o grabaciones que complementan lo

abordado en clases.

IFD6: “En los exdmenes orales también yo le digo mis profesores, como tengo autismo,
entonces eso si me podia tener un poquito mas de paciencia, si me podria dar mas tiempo si

me pudiera reformular las preguntas y me ha ido super bien.” (P. género femenino, 23 afios)

DFD6: “Que me mandan apuntes. Esto en general los profes lo cumplen bastante bien. Me
mandan apuntes de los ramos o que me manden grabaciones o power o lo que sea para poder

apoyarme.” (P. género femenino, 23 ainos)

Respecto a las flexibilidades académicas, los estudiantes de una facultad en particular han
podido optar a la toma de ramos prioritario, lo cual de denomina “prioridad cero”, es decir la
posibilidad de tomar ramos o asignaturas antes que otros compaferos y compaieras, logrando una
mejor organizacién de sus rutinas, un mejor desempefio académico y la posibilidad de enfocarse mas

en sus intereses.

DFD6: “Mi clase mas tarde es a las 06.10, mi clase mdas temprano es a las 11.00 iPor qué?
Porque eso a mi me sirve. Porque para mi es muy, es muy poco probable que yo vaya a clase
si es que sé que tengo que subirme a un metro lleno a las 08:30 de la mafiana. Es mas probable

gue yo vaya a clase si es que tengo que ir a las 11.00” (P. género femenino, 23 afios)

Y por dultimo, otra situacién que les ha provisto de experiencias positivas es el
acompanamiento docente que algunos han experimentado, donde destacan la respuesta positiva y
expedita con alguna situacién puntual, la apertura y escucha activa que han tenido profesores para
con la condicién del autismo y mayores apoyos en general que les ha permitido lograr un desempefio

académico optimo a pesar de sus dificultades.
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BFTM2: “Y al otro dia hablé con el profe y se lo dije y nos cambiaron de sala. Como que tuve

una muy recepcion al respecto sorpresivamente.” (P. género femenino, 21 afios)

SMD6: “Pero en la practica quien me hizo el acompanamiento fue una de las otras profesoras
del Instituto de Argumentacidn. En ese sentido también ahi tuve algunos tips y cosas que me
pudieron ayudar ahi los primeros dos afios, aunque no por mi condicidon en si que en ese

entonces no conocia, sino que porque era supernumerado.” (P. género masculino, 24 afios)

Otro apoyo valorado que esta mas relacionado a sus necesidades en el ambito de salud mental
es la posibilidad de optar a tratamiento psicolégico, aunque tal cdmo se vio en el capitulo que aborda
la experiencia universitaria con su salud mental, este puede tener falencias en cuanto a la
especializacion que requieren los estudiantes autistas. Pero sin duda el que sea gratuito permite a

estudiantes que no tienen otras opciones, poder optar a un acompafiamiento valioso.

Cabe destacar que todos estos apoyos/beneficios referidos por los participantes, a excepcion

de uno de ellos, han sido posibles de optar gracias a que tienen el diagndstico de autismo.

En relacion a las experiencias negativas de apoyo los estudiantes relatan situaciones o tépicos

similares a los anteriormente abordados, pero que han sido vivenciados en un sentido contrario.

El primero de ellos se relaciona a las pocas oportunidades de acceder a adecuaciones donde
relatan situaciones de no apoyos a pesar de contar con certificado diagndstico. Estas experiencias
incluyen el tener que presentar dicho certificado cada vez que han solicitado adecuaciones y el
rechazo de solicitudes sin posibilidad de apelacidn. También expresan percibir poca flexibilidad, por
ejemplo, en otorgar espacios de clases hibridas durante el periodo de reintegro a las clases

presenciales y la posibilidad de optar a mds tiempo para entregar sus evaluaciones:

LNIM8: “a todo esto la solicitud la tuve que hacer como tres veces porque de Calidad de Vida
me dieron las indicaciones que tenia que hacer para pedir las adecuaciones. Lo hice. Lo
rechazaron. Y diciéndome que tenia que ir a Calidad de Vida de nuevo y es como yo ya fui a
Calidad de Vida para hacer esto y, y al final ya termind el semestre y yo no tuve mis

adecuaciones poh.” (P. género no indicado, 27 afios)

Otra situacién que ha aportado a la vivencia de una experiencia negativa de apoyos es la falta

de conocimiento de la comunidad educativa acerca de la neurodivergencia, y especificamente, acerca
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del autismo. Esta falta de conocimiento es especialmente impactante en sus experiencias de apoyo
gue han solicitado en areas destinadas al bienestar del estudiante (como departamento de Calidad de
Vida y Direccidn de Asuntos Estudiantiles - DAE), donde una de ellas incluso indica le preguntaron “éy
por qué esto te afecta?”, generando en ella un gran desconcierto. Otro grupo sindicado son los
docentes, quienes pueden impactar negativamente en sus experiencias de apoyo por la falta de

conocimiento acerca de la neurodivergencia y discapacidad en general.

BMEI5: “Si, no, yo creo que conocimiento ya existe, pero mal conocido. Esto de que como lo
qgue leen en internet, una persona, incluso psicélogo, gente que tiene que estudiarlo si se

puede decir lo leyd en internet, se nota.” (P. género masculino, 25 afios)

YFP3: “Yo creo que lo que yo necesitaba era que los profesores supieran eh un poco mas sobre
inclusidn, o sea yo como que no hablo solo, o sea me refiero a que no solo de mi discapacidad,
sino que a veces llegaban companeros no videntes y tampoco sabian muy bien qué hacer
como el trato, no sé, de la manera de hacer clases no era como de adaptativa para todes.” (P.

género femenino, 22 afos)

Esta falta de conocimiento, junto a otros factores, lleva a una percepcion de que los apoyos
son deficientes por tener que explicar en reiteradas oportunidades sus necesidades y las ayudas que
requieren, porque no han accedido a apoyos académicos (adecuaciones u otros), donde algunos
perciben que no hay una real inclusién social. También indican que en instancias de induccidn inicial
no logran anticipar situaciones que para personas autistas pueden ser muy relevantes, como el que
existen fiestas o “carretes” o que a veces puede haber manifestaciones sociales que cambien la

programacion de las clases.

Otro factor que contribuye a la percepcidon de que los apoyos son deficientes es la poca
claridad que los participantes observan en los protocolos de ayuda, donde los estudiantes relatan les
han preguntado a ellos qué necesitan o en qué asignaturas especificas se requieren de apoyos cuando
en realidad la vivencia puede ser mas compleja que sélo una situacidn puntual. Debido a esto, es que
los estudiantes indican necesitar saber a qué cosas pueden realmente optar, lo que no siempre esta
claro o no todos los actores involucrados pueden tener un conocimiento acabado de este para

implementar los apoyos.
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BFTM2: “Cuando la primera vez que la psicéloga me contactd y me dijo como qué eran las
cosas que yo como que necesitaba y yo le pregunté équé es lo que ustedes me pueden
ofrecer? ¢Cuales son las adecuaciones que ustedes tienen? ¢Como cuales? ¢Si tienen algun
tipo de, de plan o de protocolo?, pero eso no existe. Y eso igual como que me llama la atencidn

porque existe en los colegios, pero en la universidad no existe.” (P. género femenino, 21 afos)

Por ultimo, tanto la falta de conocimiento como la percepcion de que los apoyos en general
son deficientes generan que para poder obtenerlos la GUnica manera es la autogestion de ellas y ellos.
Esto es vivenciado como agotador e incluso vulnerador, debido a que muchas veces ellos mismos han

debido insistir a distintos actores para la concrecidén de ayudas.

DFD6: “de repente un intermediario es mas necesario entre el estudiante y el profesor para
qgue se apliquen las adecuaciones. Porque muchas veces nosotros tenemos que ser los
intermediarios y de repente no es lo ideal 0 éno?, éser uno mismo? Cuando que esta me esta
exigiendo adecuaciones que son sugerencias por supuesto no son obligaciones.” (P. género

femenino, 23 afios)

ANP2: “He tenido que pelear mucho, hablar con muchas personas, enviar muchos correos,
incluso presencialmente ir a hablar y ain no se hace mucho, asi que si es como. No podemos.

No se puede.” (P. género fluido, 20 afios)

Aceptacion en la Universidad

Dentro del dmbito de la aceptacidon también hay situaciones que les proveen experiencias

positivas y experiencias negativas.

Desde las experiencias positivas se indica la buena recepcidn actitudinalmente hablando que
tienen las personas, tanto de docentes como de compafieros, cuando ellos dicen que son parte del
Espectro Autista. Esto permite explicar la razén de sus conductas y de las necesidades que pueden
tener, lo que puede resultar muy valioso cuando, tal como ellos indican, su condiciéon puede no ser
percibida o visibilizada por el resto de la comunidad. El poder decir que son autistas también genera

conciencia en los otros acerca de la diversidad que existe de personas autistas.

DFD6: “Eso diria yo que he podido notar. Yo creo que en mi caso es eso como yo siempre soy

tan abierta respecto al tema eso hace dificil que no me acepten porque en el fondo ya como

78



gue me estan discriminando ya. Varias se han dado, algunas veces ha pasado que alguien ha
subrayado no sé que yo me muevo mucho y les digo disculpe es que soy autista y todos “ahhh
perddn”. “Ah, ya sila embarré”. Asi que eso, eso podria decir respecto a este tema.” (P. género

femenino, 23 afios)

También recalcan buenas experiencias en torno a la aceptacidn de sus compafieros y
docentes, especialmente para quienes han logrado generar vinculos cercanos con ellos, mas alla de
gue sepan o no del diagndstico. Las actitudes de respeto a la diversidad son muy valoradas por los

participantes.

LNIMS: “y en verdad, asi como en la convivencia yo no considero que tuve tantos problemas
en mi carrera como que, o por lo menos los amigos que me hice son buenos amigos porque

nunca hacian como diferencias.” (P. género no indicado, 27 afios)

IFD6: “y siempre el profesor, los tratos de los profesores conmigo han sido muy buenos,

siempre quieren que yo participe y todo.” (P. género femenino, 23 afios)

Respecto a situaciones vividas de manera negativa en torno a la aceptacion se relatan tépicos
similares a los anteriormente descritos, pero que han sido vividos de una manera contraria. En primer
lugar, los participantes expresan situaciones de poca aceptacion, donde han debido escuchar relatos
cargados de prejuicios en torno a la condicion del autismo, mayoritariamente realizados por docentes,

y han experimentado algunas vivencias de incomprensidn por parte de sus pares.

IFD6: “Entonces. Bueno, pero yo diria que se deberia capacitar a los alumnos, a los
compafieros también, porque a mi siempre, siempre me han excluido de los grupos.” (P.

género femenino, 23 afos)

YFP3: “Yo el afio pasado por ejemplo era ayudante de un ramo de primer afio y también llegd
una persona en el Espectro y el profesor no sabia que yo también estaba en el Espectro
entonces se puso a hablar, como no, es que esta persona nosotros hablamos y esta persona
es como que, como que nosotros habldabamos como en hebreo.” (P. género femenino, 22

afos)
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A estas vivencias junto a docentes, compafieros y compafieras se suman experiencias de no
aceptacion a nivel institucional propiamente tal, relacionado a la no posibilidad de ser considerados y
consideradas para optar a mejores beneficios y ayudas que les permita transitar por la vida

universitaria con mejores herramientas.

LNIMS8: “Puedo entender por qué la discapacidad mental intelectual quizas no, pero la mental
psiquica por qué la dejan de lado. Yo tengo discapacidad mental psiquica y estoy estudiando.

No me he rendido, no me he ido.” (P. género no indicado, 27 afios)

ANP2: “Si asi esta el formulario, asi va a ser, pero al final ese mismo formulario genera mayor

exclusién a la, a mis compas que no soy la Unica persona tampoco.” (P. género fluido, 20 afios)

Este ultimo relato en relacién al formulario elaborado en su carrera para el periodo de
reintegro a las clases presenciales luego de haber estudiado durante el confinamiento dado la

pandemia por COVID 19.

Aspectos ambientales/ Infraestructura

Para los participantes los espacios ambientales son de suma importancia para el logro de una
adecuada inclusidn social, donde espacios sensorialmente adecuados y lugares para poder aislarse de
estimulos y de la gente, se indican como necesidades importantes lo que en general en las distintas
facultades no se cumple del todo. Respecto a los espacios sensorialmente abrumadores se refieren
dos areas: auditiva (lugares muy ruidosos versus espacios de silencio) y visual (algunos defectos en
luminaria que ha desencadenado crisis importantes). El anhelo de espacios en la Universidad donde

descansar estd dado por la sobrecarga de estimulos sensoriales y por la socializacién.

DFD6: “De repente quiero estar sola ponte tu como que quiero echarme sola y no puedo
porque no hay donde yo no puedo estar sola en mi escuela, asi como aislarme cuando lo

necesito.” (P. género femenino, 23 afos)

En sus reflexiones los estudiantes inician manifestando que los aspectos ambientales/
infraestructura no solo influyen en los estudiantes autistas, sino que también incluye a todas las
personas con discapacidad. Relatan distintas observaciones donde compafieros y compaferas no han

podido acceder de modo independiente a ciertos espacios solo por las barreras que el entorno fisico
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genera. Ante esto, critican el no cumplimiento de la accesibilidad universal que las distintas facultades

deberian cumplir.

Participacion comunitaria

Los estudiantes manifiestan la importancia de participar en algunos espacios universitarios
que les permite relacionarse con otros y abogar por sus derechos. El primero de ellos referido son los
espacios informales de compartir. Estas instancias corresponden a encuentros principalmente con sus
pares, como fiestas o “carretes” o espacios de compartir en “ventanas” o espacios de tiempo libre
entre clases. Para la mayoria de los participantes estos espacios son positivos dentro de su
experiencia, muy relacionados a las posibilidades de distenderse. Para otros, estos espacios son parte

de la presidn social sentida, lo cual ha sido abordado en capitulos anteriores.

BMEI5: “Pero era mds que nada informalidades como de los propios compafieros dentro de

grupo de, de todas las clases que iban a carretear.” (P. género masculino, 25 fios)

También se refieren a la participacién en organizaciones universitarias en torno a la
discapacidad (2 entrevistadas indican participar activamente de estas instancias y 2 de ellos han
indicado que alguna vez participaron), instancias que reivindican los derechos de las personas en

situacion de discapacidad y de las personas neurodivergentes:

DFD6: “yo siento que hay como un desinterés en general del tema como otros grupos
vulnerables tienen mucha mas representacién a pesar de que este grupo es increiblemente
amplio e incluye las otras vulnerabilidades dentro. O sea, teni a mujeres grupo vulnerables,
pobres grupo vulnerables. ¢Y qué pasa con las mujeres pobres y discapacitadas que es una
realidad? ¢Qué pasa con? Y, iah! indigena grupo vulnerable ¢Qué pasa con los indigenas

discapacitados que también son un grupo?” (P. género femenino, 23 afos)

Y, por ultimo, la mayoria de los participantes indica que solo participan en instancias
académicas en la Universidad; una necesidad percibida es la de contar con mas instancias de

distension.

BFTM2: “Y de hecho, creo que eso igual es algo como, como que no hay vias para la salud

mental que no sean como la psicéloga o ayudas académicas. Pero por ejemplo yo sentia que
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a mi me haria muy bien hacer deporte y porque los cupos son limitados, porque siempre es

no sé, cuesta que no se vea como una prioridad.” (P. género femenino, 21 afios)

En este caso, la instancia que ella demanda tiene relacidon a la participaciéon en una instancia
comunitaria puntual relacionado al necesario cuidado de su salud mental que va mas allad de apoyos
psicoterapéuticos, sino que tiene que ver con la instalacién de una cultura del cuidado de esto en la

Universidad, constituido también por espacios de distensidn y cuidados preventivos.

7.6.Iniciativas o estrategias que la Universidad de Chile puede incorporar en sus

politicas para una mejor inclusion de estudiantes con TEA

Respecto a las potenciales iniciativas o estrategias que la Universidad de Chile puede
incorporar en sus politicas para una mejor inclusiéon social de estudiantes en el Espectro Autista, los
participantes del estudio indicaron de manera entusiasta y clara muchas ideas que estan relacionadas
a cada uno de los tépicos abordados anteriormente: respecto a la inclusidn social propiamente tal, a
la posibilidad de un mejor bienestar emocional y a al apoyo a su salud mental. A continuacién, se
enumeran dichas propuestas (Tabla 3) y explican de acuerdo a lo relatado por las personas

participantes.

Tabla 3: Iniciativas o estrategias propuestas por los estudiantes participantes para favorecer

la participacion de personas en el Espectro Autista en la Universidad de Chile.

1. Cumplimiento de la “Universidad inclusiva”

2. Apoyos efectivos a personas neurodivergentes - Protocolos claros de apoyo

- Menos burocracia/barreras
para acceder a los apoyos

- Fortalecer las adecuaciones en
los espacios académicos

- Fortalecer la flexibilidad en los
espacios académicos

- Mas profesionales especialistas

- Talleres o actividades dirigidos a
estudiantes del Espectro Autista
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- Anticipacion frente a lo no
obvio

Educacidn en torno al autismo, neurodivergencias y discapacidad en general

Otorgar espacios de escucha para los estudiantes autista

Metodologias mejoradas en clases

Preparacion para lo que viviran en su futuro post Universidad

Apoyo para la socializacién

Mejoras ambientales/ de infraestructura

Apoyo en la organizacién/ reunién de estudiantes autistas en la Universidad

1. Cumplimiento de la “Universidad inclusiva”. Donde los estudiantes perciben que auln

faltan esfuerzos para lograrlo. Los estudiantes tienen la conviccién de que la
Universidad es un espacio de participacién importante para las personas autistas, el
cual puede convertirse en un apoyo mas que ser una barrera para su desarrollo

personal.

DFD6: “No digo que sea de mala fe, pero hay una inobservancia de estos temas. Hay una
politica de inclusién y discapacidad, pero esa politica yo no la veo mucho. Esa politica, por

ejemplo, incluye la accesibilidad universal. ¢Y donde esta?” (P. género femenino, 23 afios)
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DFD6: “O sea, la comunidad puede ser tanto como un apoyo como puede ser un problema. Y
yo creo que la comunidad esta en la posibilidad de convertirse en un apoyo. Puede convertirse

en un apoyo.” (P. género femenino, 23 afios)

2. Apoyos efectivos a personas neurodivergentes. Esto se relaciona con lo anterior, pero

a través de ideas mas concretas, donde se enumeran las siguientes soluciones o

estrategias:

Protocolos claros de apoyo. En los que tanto estudiantes como docentes sepan con detalle a

qué apoyos o no pueden optar los estudiantes en el Espectro Autista en distintos momentos,

como evaluaciones, clases y espacios de participacion en general.

BFTM2: “No sé, de repente yo he pensado como en si serd necesario pedirle a mis profes que
para las pruebas me dejen ocupar mis audifonos porque yo ocupo estos audifonos de

cancelaciéon de sonido.” (P. género femenino, 21 afios)

Menos burocracia/barreras para acceder a los apoyos. Lo que generaria en los estudiantes en

el Espectro Autista la sensacion de contar con mejores herramientas que les permita alcanzar
un nivel similar al de sus compafieros en cuanto a su rendimiento académico. Segun sus
relatos, muchos de sus no aciertos académicos fueron por no contar con los apoyos necesarios
provocando mayores esfuerzos de su parte para lograr resultados positivos, comparado a la

vivencia de sus pares que no son parte del Espectro del Autismo.

LNIM8: “Eso yo creo. Porque mas que eso que se puede hacer. Porque en el fondo uno no
estd pidiendo que le regalen las cosas o que le regalen el titulo, sino que te den las
adecuaciones necesarias para que las barreras que uno enfrenta por ser autista puedas estar

al nivel de los demas. Como lo minimo.” (P. género no indicado, 27 afios)

Fortalecer las adecuaciones en los espacios académicos, ya sea en tareas, clases expositivas,

trabajos grupales, evaluaciones. Aqui las adecuaciones referidas fueron variadas, donde
mencionan la posibilidad de mas tiempo en evaluaciones, clases hibridas en el periodo de

regreso a la presencialidad post medidas por la pandemia por COVID 19, la reformulacién de
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preguntas o mas tiempo para responder en instancias de exdamenes orales, realizar

presentaciones online (como en instancias de examenes), entre otras.

ANP2: “ehm, también el tema de acomodar, acomodar las evaluaciones como, si se debe
presentar, como tener la posibilidad de grabarlo, de hacerlo online.” (P. género fluido, 20

anos)

Fortalecer la flexibilidad en los espacios académicos como, por ejemplo, ampliar las

posibilidades de eleccién de ramos y de horarios. Esto relacionado a mallas mds flexibles
donde los estudiantes puedan elegir de acuerdo a sus necesidades e intereses su mejor plan

de estudio.

DFD6: “Poder elegir eso. Decir ya, no voy. Y esto para mi va a significar un dia 20 veces mds
feliz. De verdad. Mil veces mas feliz. Tu podi decir, ya équé tanto? No. Pa mi, pa mi significa
no llegar agotada a la facultad. Porque ya viajar es agotador. Pero si yo me meto a un metro
lleno yo llego raja. Ya no quiero hacer nada no quiero hacer nada, no quiero ver a nadie, no

quiero ir a clases. Osea me quitais todas las ganas de todo.” (P. género femenino, 23 afios)

M3ds profesionales especialistas en los distintos espacios que permitan incidir de forma mas

directa en la ejecucién de acciones en pro de la inclusidon y que ademads puedan actuar como
mediadores efectivos de sus necesidades y de lo que la institucién puede otorgar ante estas
peticiones. Ademas, indican la necesidad de apoyos especializados dado algunas dificultades
gue personas autistas presentan, como lo relacionado a sus funciones ejecutivas y dificultades
de procesamiento sensorial. Ante esto, solicitan apoyo en la organizacién de sus rutinas,

orientacién vocacional, planificacién de sus estudios, adecuaciones ambientales, entre otros.

SMD6: “Y quizds la presencia de mas especialistas en todo esto de la inclusién. De algin
terapeuta emocional, psicdlogo mas psicélogos o qué sé yo capacitados en TEA.” (P. género

masculino, 24 afios)

Talleres o actividades dirigidos a estudiantes en el Espectro Autista, los que debieran abordar

las necesidades de los estudiantes relacionados a su salud mental y bienestar emocional, dado
por las dificultades de adaptacidn que sufren al comenzar sus estudios o ante los cambios que

se generan a lo largo de este proceso. En esto indican mayor oferta de actividades deportivas,
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las que no solo beneficiarian a personas autistas, y que implica pensar en una cultura integral
del cuidado de la salud mental y bienestar emocional de los estudiantes, lo que no solo pasa
por intervenciones de tipo clinicas - asistenciales. También proponen como algo positivo, la
generacién de espacios o encuentros dirigidos a las personas autistas que les permita

socializar y sentirse en un espacio seguro y contenido.

BFTM2: “Ehh. Quizds priorizar lo mismo que habldbamos antes de las como actividades
deportivas. Priorizar ese tipo de actividades para gente neurodivergente, no sé si como cosas
asi, pero eeh hay gente que ya le cuesta como vivir en el dia a dia ese tipo de actividades.” (P.

género femenino, 21 afios)
YFP3: “Entonces pienso que deberian hacerse también talleres como para las personas sobre
todo que entran en primer afio como que por lo menos para que se conozcan entre elles y se

sientan como en un lugar seguro, no sé.” (P. género femenino, 22 afios)

Anticipacidn frente a lo no obvio, por ejemplo, indicar antes de que ocurran los hechos de

como actuar frente a situaciones inesperadas que no son necesariamente parte de los
protocolos o planificacion de actividades de la Universidad. Por ejemplo, que pueden existir
espacios de fiestas universitarias o de que puede suceder de que por paros u otros las clases

no se realicen con normalidad.

BMEI5: “y no digo como de una sesidn de terapia en si mismo, sino como de dar a entender

no mas de por ejemplo, que existen carretes en la universidad.” (P. género masculino, 25 afios)

3. Educacion en torno al autismo, neurodivergencias y discapacidad en general. En este

item los estudiantes indican la importancia de las capacitaciones a la comunidad
educativa (incluido personal administrativo, docentes, estudiantes) lo que contribuye

a derribar estereotipos y crear mds conciencia.

IFD6: “Estan todos estos trastornos, estd el autismo, que el autismo, por ejemplo, en hombre
y en mujeres, se expresa de diferente manera. Si, podriamos darnos cuenta de que hay muchas
mujeres que son autistas, y si uno empieza con esto en primer afo, si tu tienes estas

caracteristicas, consulta, cachai.” (P. género femenino, 23 afios)
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LNIM8: “no sé y que se eduque también a los profesores, a los alumnos de lo que significa ser
autista, porque en verdad se tiene bastante estigmatizado y como que "jah! eres autista, eres

un genio entonces", y no todas las personas son genios.” (P. género no indicado, 27 afos)

Algunos participantes indican que las instancias educativas pueden ser lideradas por los

mismos estudiantes autistas, pues esto permitiria educar desde la propia experiencia.

IFD6: “Seria super bueno que las personas con discapacidad o con neurodivergencia
empezaran a hacer concientizacién de esta forma como ahi, como los politicos cuando van a

los territorios ya aca. Como en la practica, como ir e intervenir.” (P. género femenino, 23 afos)

DFD6: “Yo te decia como mi experiencia que yo hablo mucho sobre este tema y yo lo cuento
mucho y la gente lo sabe que le ensefo a la gente muchas veces sobre este tema. Le ensefio
lo que es el Espectro Autista les ensefio que yo formo parte. Les ensefio por qué.” (P. género

femenino, 23 afios)

Los participantes indican que al educar desde la propia experiencia la comunidad educativa se
vuelve un apoyo y no una barrera. También advierten que no todas las personas autistas
podrian realizarlo, ya sea por temor a la estigmatizacién o por no contar con herramientas de

comunicacion que permita acercarse a personas que no son de su circulo cercano.

4. Otorgar espacios de escucha para los estudiantes autistas, donde se permita la

expresion de las necesidades reales de los estudiantes en el Espectro del Autismo y

con el propdsito de incidir en las politicas universitarias, las que debiesen ir siendo
modificadas en la medida que las estudiantes autistas asi lo crean necesario. Ante
esto, destacan que son procesos dinamicos donde las discusiones pueden ir siendo

modificadas y/o profundizadas.

YFP3: “Y bueno sobre todo escuchar al estudiante y tenerlos en cuenta.” (P. género femenino,

22 afios)
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5. Metodologias mejoradas en clases. Los estudiantes perciben que las dindmicas de

catedras actuales no suelen ser inclusivas para muchas personas, no solo para los
estudiantes autistas, sino que también para estudiantes que presenten dificultades de
aprendizajes varios. Los estudiantes proponen clases mas précticas donde la
participacién de ellos sea mds protagdnica y se acerque lo mas posible a lo que
deberan enfrentar en un futuro laboral. También indican la necesidad de uso de
lenguaje mas directo tanto para la entrega de instrucciones en tareas como en la

expresidon de ejemplos explicativos de conceptos.

ANP2: “A ver. Bueno, creo que bueno, muy personalmente el utilizar un lenguaje directo para
ensefiar la materia podria ser de ayuda para algunas personas autistas que no entienden las

metaforas, por ejemplo”. (P. género fluido, 20 afios)

YFP3: “Eh siento que la metodologia de la universidad es basicamente el profe que hablay no
se calla y no escucha a los estudiantes y después leer un texto como de 50 paginas y después
lo mismo. O hacer un trabajo grupal no sé es como siempre lo mismo (...) Como ese tipo de
cosas como enfocarse mds en cambiar el modelo universitario en verdad como de las

catedras.” (P. género femenino, 22 afios)

6. Preparacién para lo que viviran en su futuro post Universidad. En este sentido hay

ideas relacionadas a que la Universidad entrega fundamentalmente conocimiento, no
poniendo énfasis en las herramientas que debieran adquirir para enfrentarse a futuros
puestos de trabajo y para la vida independiente en general. Proponen la posibilidad
de ejecutar talleres que les permita anticiparse a aprovechar las oportunidades
sociales para integrarse a un mundo laboral o para elementos mas cotidianos

personales, como el aprender a administrar un hogar.
YFP3: “Pienso que igual podrian hacer o sea como hacen talleres como por ejemplo de talleres

de manejo de ansiedad como que también podrian ser como talleres como de cémo

administrar tu vida.” (P. género femenino, 22 afios)
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7. Apoyo para la socializacion. Los participantes han descrito distintas situaciones que

permite ver que esta necesidad es de suma importancia debido al impacto que esto
genera en muchas esferas de su vida. La necesidad de adquirir herramientas y de
derribar barreras sociales (muchos de ellos dado por estereotipos, prejuicios) son
fundamentales para una experiencia universitaria satisfactoria. En este punto cabe
destacar que las propuestas no solo apuntan al fomento de espacios sociales no
formales o guiados de manera externa, sino que mayoritariamente expresan la
necesidad de espacios de encuentro libres de protocolos donde todas y todos puedan
compartir. Los estudiantes perciben que por razones de seguridad y por las medidas
sanitarias dadas por la pandemia por COVID 19 estos espacios han disminuido

considerablemente, afectando a toda la comunidad de estudiantes.

DMA4: “Osea si, pienso que o sea me refiero a una persona normal si la colocamos en la
situacidon en la que conoce a 99 personas nuevas o al siguiente semestre conoce a mas
personas nuevas y después al otro dos aflos conoce a mas personas nuevas como que la esta
pasando chancho porque va conociendo personas nuevas pero si pones una persona que es
tu, que a mi me costé siete afos establecer una relacidn con los compafieros de mi colegio y
no era una relacidon de a pares era una relacién en la que yo le ensefiaba y asi era como

interactuaba de mejor manera.” (P. género maculino, 21 afios)
DFD6: “Pero tener apoyo social es quizas oportunidades donde los estudiantes puedan

conocerse en contextos no necesariamente académicos pero que la Universidad los fomente.”

(P. género femenino, 23 afios)

8. Mejoras ambientales/ de infraestructura donde los estudiantes indican requerir espacios

sensorialmente adecuados (por ejemplo, no ruidosos, con luminosidad adecuada),
espacios de contencién ante crisis (por ejemplo, espacios donde puedan aislarse y ser
contenidos en ambientes reconfortantes) y espacios con menos aglomeracién de
gente (por ejemplo, en espacios de uso cotidiano como comedores o lugares de

ingreso a la universidad).
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DMAA4: “ahora el tema del ruido de los pasillos como que hay incluso hay profesores, hay un
profesor también que tiene TDA y muchas veces tiene la clase para hacer mencién a lo molesto
que se le hace el ruido hacia afuera y cosas asi y hay como una falta de respeto. Entonces eso,

osea, en la clase.” (P. género masculino, 21 afios)

CFP2: “Um. Quizd en un tema mas prdctico de espacial material es yo muy utépicamente
pienso, quizas como una sala, como una biblioteca, pero enfocada en personas con TEA en el
sentido de de que no tenga unas cosas que abrumen sensorialmente a la gente con cosas mas

reconfortantes.” (P. género femenino, 20 afios)

DMAA4: “Quizd como Comedores mds grandes porque me refiero ahi se aglutina mucha gente
en ciertos lugares y es como dificil cuando hay tanta gente y uno tiene como una pequefia
ansiedad ya de tantas personas sin llegar como al ataque de ansiedad pero si ese tumulto y no
poder como alejarse porque esta repleto por todos lados, diria que eso.” (P. género masculino,

21 afos)

9. Apoyo en la organizacién/ reunién de estudiantes autistas en la Universidad, lo que

permitiria dar contencion y sentirse menos solos antes las multiples vivencias que los
mismos estudiantes tienen y que no puede ser comprendido por otros miembros de
la comunidad. También les permitiria organizarse mejor para abogar por sus
necesidades, las cuales pueden ser distintas a estudiantes con otras condiciones. En
este punto, se debe considerar que los estudiantes logran percibir que sus vivencias,
necesidades o aciertos pueden diferir con otras personas autistas, lo que saben la

literatura actual ha podido recoger al considerar al autismo como un “espectro”.

YFP3: “Ehh pienso que deberia existir también una como una agrupacion u organizacion de
esas organizaciones que existen dentro de la Universidad pero reconocida porque yo estaba
en una que se llamaba CEDIFUCH pero esa era de puros estudiantes con discapacidad
emocional no era como especifico entonces cuando invitaban cuando se les invitaba a hablar
como que se hablaba mas de la discapacidad fisica y que yo pienso que debe existir cierta
separacion porque a veces existe como una invalidacion de la discapacidad de las personas

autistas.” (P. género femenino, 22 afios)
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DMAA4: “Por ultimo para que sepan que existen y que no estan solos que eso era algo que me
pasaba que me preguntaba si era el Unico que simplemente tenia que correr de un lado a otro

para no parecer tan raro de estar solo todo el tiempo.” (P. género masculino, 21 afios)

Cabe destacar que todas las propuestas aqui descritas han sido mencionadas por los
participantes, donde los items mayormente referidos fueron el que la Universidad otorgue apoyos
efectivos (menor burocracia o barreras para poder acceder a estos, mejoras en las adecuaciones, mas
flexibilidad y protocolos claros de apoyos), mas educacién hacia la comunidad educativa en torno al
autismo, neurodivergencia y discapacidad en general, mdas apoyo en la socializacién y mejoras

ambientales/de infraestructura.

7.7.Tdpicos emergentes

Los estudiantes participantes se refirieron a tdpicos que no son parte central de esta
investigacion, pero que, de manera directa o indirecta, también son parte de su experiencia de ser
estudiantes de la Universidad de Chile. El gran volumen de segmentos codificados en este item, se
nutre de muchas experiencias personales, como la relacidon con parejas, relacién con familiares y
presencia de situaciones de convivencias complejas con miembros de estas, el apoyo en sus contextos
de hogar ante las situaciones vividas durante la pandemia, relatos de experiencias en actividades de
interés o hobbies, experiencias de enfermar por COVID 19 de amigos y familiares significativos,
sentimientos generados por la situacion mundial actual y convicciones/ideas personales acerca de su

forma de vida actual.

Aparte de los temas mencionados anteriormente, los estudiantes plantearon ideas
importantes que aportan a los objetivos de esta investigacion, los que seran presentados a
continuacioén. Estas son reflexiones en torno al acceso al diagndstico y apoyos especializados para el
autismo, los prejuicios sociales en torno al autismo y los agradecimientos por la posibilidad de
expresarse en esta investigacién. A continuacion, se describen los temas identificados incluyendo

segmentos codificados que ilustran dicha descripcidn.

Acceso a diagndstico y apoyos

Los participantes indican que los caminos que los ha llevado a acceder a su diagndstico han
sido complejos. En primer lugar, para algunos de ellos esto ha sido muy tardio, lo que los ha llevado a

reflexionar acerca de las barreras que existen para contar con un proceso diagndstico. Varios de los
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entrevistados pudieron obtener un diagndstico siendo ya estudiantes universitarios lo que les impidié
contar con mas apoyos desde el inicio de sus estudios que les permitiese una mejor experiencia en
este y otros contextos. Sumado a esto, el acceso al diagnéstico suele darse en grandes urbes de Chile,
incluso especificamente en Santiago. Dos de los participantes relatan que para poder acceder a una
evaluacion diagndstica especializada debieron viajar a esta ciudad para obtener un proceso adecuado,

lo que no pudieron encontrar en sus ciudades de residencia.

BMEI5: “De hecho me tuve que ir a Santiago para, venirme a Santiago para que me
diagnosticaran. No habia un psicélogo que en verdad trataran la psicoterapeuta ni nada.” (P.

género masculino, 25 afios)

Especialmente las participantes mujeres han indicado lo dificil que fue para ellas lograr ser
diagnosticadas correctamente, lo que reflexionan no es algo vivido solo por ellas. Para las
participantes, la principal consecuencia de un acceso tardio de su diagndstico es la presencia de
mas inseguridades personales lo que poco a poco han tratado abordar. El haber podido acceder a
un diagndstico indican les ha permitido auto comprenderse en sus conductas (como, por ejemplo,

“

el entender por qué tienen estereotipias, las que ademas, tal como una de ellas indica, “son

naturales” en las personas en el Espectro del Autismo) y/o maneras de pensar y actuar.

DFD6: “Si, pero igual he avanzado harto respecto a eso y estoy bien interesada como en todos
estos temas porque igual fue dificil para mi personalmente acceder. Entonces por lo mismo
soy como bien activa para poder aumentar también el acceso y reivindicar un poquito los

derechos de las personas autistas.” (P. género femenino, 23 afios)

LNIM8: “Y aparte que cuando en general en las mujeres los diagndsticos son tardios, uno crece
con un montén de inseguridades porque no sabe por qué uno es como es.” (P. género no

indicado, 27 afios)

YFP3: “Entonces como que ahi pude como entender por qué me costaba mas la universidad y

todo eso.” (P. género femenino, 22 afos)

Los participantes ademas indican que el ser autistas es parte de su identidad, lo que va mds
alld que el solo hecho de comprenderse, sino que les permite validarse como personas

neurodivergentes que aportan significativamente a la sociedad a partir de esto.
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Para los y las participantes, el sentirse orgullosos de ser ellos mismos también les impulsa a
generar acciones en pro de sus derechos, como los relacionados a la disminucién de barreras en

espacios de participacioén social en contextos varios, entre estos, la Universidad.

ANP2: “Si, ahora que menciona los aspectos sociales, creo que al menos personalmente el ser
autista también es parte de mi identidad, pero no hay muchos espacios en los cuales, en los
cuales puedo conectarme con esa parte de mi identidad, cosa que si ocurre en otros
movimientos sociales como, como, no sé, de etnia, ehm, no sé cdmo se dice cultura. A ver, lo
siento, no sé la palabra especifica o de, o de género, por ejemplo, o de disidencias sexuales.”

(P. género fluido, 20 afios)

En sus relatos ademds los y las estudiantes han indicado que un buen aporte de la
Universidad puede ser ayudar con la deteccién de casos de personas autistas y en la generacién de
prestaciones especificas como la entrega de medicamentos. Esto, debido a que sus experiencias

han incluido también problemas de acceso a atencidn de calidad en centros de atencién de salud.

Prejuicios en torno al autismo

Algunos de ellos y ellas reflexionan que el autismo puede ser fuente de prejuicios que conlleva
el que personas no logren referirse a esto con tranquilidad. Esto, puede estar dado por los cambios en
la nomenclatura diagndstica, que en algin momento generd diferencias entre “los grados de
severidad” refiriendo que quienes tenian mayores dificultades en su presentacidn diagndstica eran
llamados “autistas” versus quienes presentaban compromiso mas “leve”, quienes eran denominados
personas “Asperger”. Esta Ultima categorizacion diagndstica, ademas, incluia en sus criterios
diagndsticos caracteristicas que hoy en dia son mas perjudiciales para ellos, como la falsa creencia de
gue tienen muy altas capacidades cognitivas, lo que llevaria a pensar a otras personas que los
estudiantes en el Espectro del Autismo no requieren de apoyos para lograr buenas estrategias de

estudio y, por lo tanto, un buen rendimiento académico.

SMDG6: “Si bien puedo entender por qué algunas personas se identifican mas con el Asperger,
a lo mejor sea un estigma la palabra o qué se yo porque quiza autista suena como algo mas
severo o algunos quiza todavia no fueron diagnosticados con el DSM-V, qué se yo.” (P. género

masculino, 24 afios)
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Agradecimientos por la posibilidad de expresarse en esta investigacidn

Mas alla del consentimiento para expresarse en esta investigacion, los estudiantes realizaron
un agradecimiento sentido y profundo de la oportunidad de conversar acerca de sus propias
experiencias lo que saben son espacios escasos para las personas autistas; el déficit de investigaciones
gue recojan sus propias reflexiones son una realidad conocida por ellos, lo que ademas saben puede

llevar a ejecutar programas o politicas no acordes a sus reales necesidades.

ANP2: “Y también quiero agregar que me parece muy genial que la entrevista sea hacia las
personas autistas, porque en casi todas las investigaciones se le habla no sé a las madres los
padres, al entorno, pero al final como que estan viendo su perspectiva, no la nuestra, que es

la que vivimos. Si, me parece muy importante.” (P. género fluido, 20 afios)
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8. Discusion

Los resultados obtenidos dan una respuesta al problema central que ha originado la presente
investigacion. A continuacidn, se profundizard en el analisis de estos a partir de la evidencia ya
existente junto con relevar elementos emergentes que permitirdn suscitar nuevas inquietudes

investigativas.

Para una mejor comprensidn, se realizard analisis en torno a los tdpicos centrales

concordantes con los objetivos de la investigacidn.

8.1.En relacion a la experiencia de ser estudiante universitario en el Espectro

Autista

Los estudiantes participantes relatan presentar grandes dificultades en la adaptacion al
espacio universitario, constituyéndose como un tdpico central en su experiencia, lo que ademas se
asocia a una mayor ocurrencia de problemas de salud mental. Esto ya ha sido evidenciado en otros
contextos, donde las dificultades de adaptacién son mayores en personas autistas comparados con
sus pares que no presentan esta condicién (51). Esto, seguramente ha llevado a la generacién de
programas de apoyo que apuntan a esta problematica a partir de la planificacién de la transicién de
estudios secundarios a universitarios junto con apoyo social y emocional no académico desde el inicio
de la experiencia universitaria (44). La posibilidad de adaptarse progresivamente a los desafios de la
Universidad es algo con lo que no cuentan los participantes, lo que implica que los posibles
acompafiamientos para una mejor experiencia de los estudiantes autistas debe ser mds permanente,
con pesquisas mas frecuentes de esta situacién que se desarrollen en distintos momentos o ante

situaciones complejas, como lo vivido durante la pandemia por COVID 19.

A pesar de estas dificultades los estudiantes no indican un arrepentimiento de haber
ingresado a la Universidad, sino que todo lo contrario, es un espacio en el cual desean estar. El primer
motivo destacado son las oportunidades de desarrollo personal y social que posee este espacio, dado
por las posibilidades de encontrarse con una diversidad de personas y por contar con docentes
connotados en sus dreas de expertiz. Estos elementos contribuyen a derribar prejuicios en torno a la

idea de que las personas autistas no valoran los espacios de encuentro social; en este caso esto es
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vinculado directamente con su desarrollo personal que va mas alla de lo puramente académico. Si
bien no hay estudios que profundicen los aspectos positivos de socializacién valorados por estudiantes
universitarios en contextos de educacidn superior, si se ha descrito la importancia de la red social en
estudiantes universitarios chilenos en situacién de discapacidad, lo cual, junto con otros elementos de

ayuda, ha sido descrito como un facilitador de la participacién universitaria (60).

Otros elementos que son valorados por los y las participantes es la posibilidad de asistir a otras
instancias no académicas o instancias fuera del aula como congresos, pasantias, talleres, seminarios,
vinculaciéon con el medio, participacién en investigaciones, voluntariados; las personas autistas
quieren participar de todas las opciones posibles, pues saben, les proveerd de experiencias
significativas para ellos. Por lo tanto, considerando las dificultades de adaptacién y el anhelo de
socializar y de participar en instancias varias -al igual que sus compafieros-, es posible cuestionarse si
estos espacios permiten que todas las personas por igual sean parte. En este caso, pocos entrevistados
han relatado haber participado efectivamente. Si es algo que aporta a su desarrollo personal, también
debiesen ser considerados en sus necesidades para participar. Por supuesto que esto no solo apunta
a las acciones que la Universidad pueda ejercer, sino que implica una cultura de respeto a la diversidad
por parte de nuestra sociedad para acoger en distintas instancias a todos y todas en igualdad de

oportunidades.

Otro tépico central que permite comprender la experiencia universitaria de los participantes
es el rendimiento académico. El buen rendimiento académico es un objetivo muy deseable por los
participantes, siendo referido en distintas instancias a lo largo de la investigacion, lo que da cuenta de
la importancia que esto tiene en su experiencia universitaria. Esto también ha sido un objetivo
importante a lograr para otros estudiantes y para las instituciones académicas como tal, lo que se ha
estudiado, por ejemplo, mediante la busqueda de factores explicativos que permiten un mejor o peor
rendimiento académico, como factores emocionales, sociales, econdmicos (79, 80, 81) o en
estrategias puntuales que permiten un mejor desempefio de los estudiantes universitarios, como la
implementacion de la “Clase invertida” (82) o de un programa de apoyo en lectoescritura en el primer

afio universitario (83), entre otros.

Para los participantes, en su mayoria, el buen rendimiento académico ha sido algo dificil de
alcanzar, lo que tal como ellos indican es algo que se contrapone a los prejuicios en torno a que las
personas autistas en este contexto tienen habilidades cognitivas aumentadas respecto a sus pares lo

que traeria beneficios en sus calificaciones. EI mal rendimiento académico de estudiantes
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universitarios en el Espectro Autista, por razones varias (no solo asociado a desempefio cognitivo), ya
ha sido evidenciado en otros estudios que indican que personas autistas presentan un peor
rendimiento académico comparados con personas con desarrollo neurotipico (7) y dificultad en el
manejo de demandas en competencia durante la educacidon postsecundaria (como la educacion

superior) (5).

Los estudiantes participantes han asociado las dificultades de alcanzar un buen rendimiento
académico con el sentido de excelencia que presenta la Universidad y que incluye la existencia de
ambientes competitivos que no permiten valorar la diversidad de modos de aprender. Esto mismo
propicia la ocurrencia de mas situaciones de malestar emocional dado por comentarios prejuiciosos
entre compafieros y compaiieras, lo que puede atentar contra su bienestar emocional y salud mental.
Ante esto cabe preguntarse si el sentido de excelencia que han percibido los estudiantes permite abrir
nuevos caminos de ensefianza/ aprendizaje que incluya la gran diversidad de estudiantes que
confluyen en la Universidad de Chile, o bien, puede constituirse mas cdmo un factor de riesgo para la

aparicién de malestares varios.

Hay participantes que si han presentado un buen rendimiento académico lo que indican es
algo que “simplemente se da” o bien estd dado por la presidn de tener que obtener buenos resultados
para mantener becas. Si bien los estudiantes no analizan las consecuencias de esto, hay
investigaciones que han reportado una mayor asociacion de mejores resultados académicos en
personas en el Espectro Autista con indicadores de ansiedad general comparado con estudiantes que
presentan ansiedad general a secas (51). De los participantes que reportaron tener buen rendimiento
académico si reportaron presentar trastornos ansiosos, pero no asociados al hecho de alcanzar un
mejor rendimiento académico, sino que mas relacionado a otros factores como lo es las dificultades

de socializacion.

Las relaciones sociales ha sido otro tépico ampliamente abordado por los estudiantes a lo
largo de este estudio, lo que da cuenta de que este elemento es un tema central para comprender su

experiencia universitaria.

Para quienes han tenido la posibilidad de generar vinculos cercanos, especialmente con
companieros, han percibido tener una experiencia universitaria mas positiva. De modo contrario, para
guienes no han logrado estos vinculos, la experiencia ha sido vivida como muy negativa. Esta ultima

situacidon es lo que mayoritariamente es reportado por los participantes, lo que también se ha
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evidenciado en otros contextos, donde uno de los problemas que mas afectan a estudiantes
universitarios autistas es el aislamiento/soledad (6) y problemas de relaciones sociales en general (7),
lo que no solo estd dado por la no posibilidad de generar contactos sociales, sino que también ha sido
descrito por un participante como resultado de la generacion de muchos contactos sociales no
significativos y/o sanos. Ante esto, el sentimiento de soledad (dado la no posibilidad de tener “reales

amigos”) estd igualmente presente.

Aparte de las dificultades de socializacion, los participantes relatan situaciones donde han
experimentado una presidn social por participar en instancias que no son necesariamente de su
agrado (como fiestas o “carretes”) o por alcanzar hitos que en este contexto “debieran” concretarse
(como el encontrar pareja o un grupo de amigos y amigas cercanos). La presion social como objeto de
estudio presente en las experiencias universitarias no ha sido profundizado, pero si se ha descrito que
las personas autistas tienden a “enmascarar” o camuflar” sus emociones y/o acciones para poder
participar de instancias aplacando caracteristicas autistas, lo que ya ha sido asociado a una salud
mental deficiente (17). Cabe preguntarse si esta capacidad también se relaciona a ceder ante estas

presiones para actuar segun las expectativas sociales en situaciones en las que no quisieran participar.

Otro elemento descrito por los estudiantes que permite comprender su experiencia
universitaria estd dado por la posibilidad de optar a ayudas, lo que mayoritariamente ha sido descrito
como algo negativo, debido a las dificultades para acceder a ellas. Si bien los estudios no profundizan
en elementos concretos que impide a los estudiantes universitarios acceder a apoyos, lo cierto es que
los espacios universitarios no siempre dan una respuesta atingente a las problematicas de los
estudiantes existiendo aln una brecha entre el reconocimiento del derecho a la educacién inclusiva y
las acciones reales de inclusién en pro de la participacion de estudiantes que presentan otras

necesidades, como personas en situacion de discapacidad (42).

El no acceso a apoyos también ha sido descrito con mayor intensidad por estudiantes con
diagndstico tardio de TEA, lo que se dio especialmente en épocas donde los estudiantes no contaban
con su diagndstico. En este estudio, 6 participantes obtuvieron su diagndstico posterior a su ingreso a
la Universidad, lo que se debe tener en consideracion a la hora de generar programas de apoyo. Cabe
cuestionarse si el formulario de ingreso a la Universidad donde se consulta si tiene o no alguna
condicién o situacion de discapacidad es la instancia mas importante para llegar a todos los
estudiantes que presentan diagndstico de TEA, ya que muchos de ellos pueden transitar por
situaciones muy complejas por largos afos, sin poder acceder a ayudas que permitan una mejor

experiencia. Se presume que las dificultades para obtener apoyos no teniendo un diagndstico pueden
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ser complejas de lograr para todos los estudiantes de la Universidad de Chile. Ademas, problematicas
gue generan necesidades importantes como lo relacionado a malestares en la salud mental, pueden
no ser priorizadas frente a otras situaciones de salud asociadas a la discapacidad. Si los estudiantes
autistas transitan frecuentemente por problemas de esta indole, puede que su consideracién para la

generacién de adecuaciones u otras ayudas no sean faciles de obtener.

Otro elemento identificado por los estudiantes en su experiencia, y que también asocian a las
dificultades para acceder a apoyos, es el que aun hay un gran desconocimiento de la comunidad
educativa en torno al autismo y neurodivergencias en general, lo que se traduce en barreras
importantes para su participacidn. En otras casas de estudios se encontrd que los estudiantes autistas
presentan apoyo, pero la barrera generada por la falta de conocimiento se agudizaba en el aula,
evidenciando falta de conocimiento tanto de docentes como de estudiantes en general (43, 46),
situacidn que también es relatada por los participantes. Uno de ellos también reflexiond en que quizas
si hay mas conocimiento, pero “mal conocido”. La necesidad de profundizar en esta tematica es
evidente, dada las implicancias que al parecer esto tiene para las experiencias de los estudiantes
autistas. Y no solo es necesario identificar el nivel de conocimiento, sino que también en cdmo esto
se traduce en apoyos concretos en funcion de sus necesidades y en actitudes mas positivas para con

ellos y ellas en los contextos de educacion superior.

Y la experiencia universitaria no solo se nutre de vivencias en este contexto, sino que también
se relaciona a las realidades particulares de cada estudiante. Entre estas, los participantes abordaron
tematicas como el momento del ingreso a la Universidad. Ninguno de ellos y ellas refiere alguna via
de acceso distinta a la de otros compafieros y compafieras a pesar de que la literatura indica que
personas en situacion de discapacidad (sin distincion) presentan mayores barreras para el ingreso a la
Universidad considerando que aun hay una gran brecha de acceso a este espacio (las brechas de
acceso a educacion superior para las personas sin discapacidad es de un 15% versus las personas en
situacion de discapacidad, quienes presentan una brecha del 34,4%) (58). Tal como se ha indicado
anteriormente, las personas en el Espectro Autista no necesariamente se identifican como parte de
las personas en situacién de discapacidad, sin embargo, si consideramos que la discapacidad es parte
de la diversidad humana y que las barreras de participacién de las personas en situacion de
discapacidad estan dadas por el contexto social mds que por las caracteristicas individuales de cada
quien (31, 32), es pertinente considerar estos datos para analizar la situacidon de los estudiantes
autistas. Ademas, si bien no todos y todas las participantes indicaron claramente identificarse como

parte de las personas en situacidn de discapacidad, varios de ellos si lo refirieron.
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Generando una relacion en torno al acceso de personas en situacion de discapacidad, se ha
constatado que efectivamente en paises latinoamericanos ha habido aumentos de matricula de
personas en situacién de discapacidad (53). Considerando que en Chile el 5,9% de los adultos con
alguna discapacidad alcanza un nivel educativo “Superior incompleto” (versus la poblacién sin
discapacidad que alcanza el 14,4%) y que el 9,1% de la poblacion adulta con discapacidad alcanza un
nivel educativo “Superior completa” (versus el 20% de la poblacion sin discapacidad) (84), cabe
preguntarse por la situacién particular de los estudiantes autistas: ¢Serd que muchas personas en el
Espectro Autista no han podido ingresar a la Educacion Superior? ¢Habran logrado ingresar solo
quienes tenian las herramientas (sociales, econdmicas, personales, etc.) para hacerlo por vias
regulares? éLas personas en el Espectro Autista estan teniendo todas las oportunidades de ingresar a

espacios de educacién superior?

Infiriendo que las personas autistas en este contexto efectivamente han podido ingresar sin
mayores dificultades, cabe preguntarse si las barreras para ellos y ellas se encuentran
mayoritariamente en su permanencia en la Universidad o en las posibilidades de acceder a esta. Frente
a este cuestionamiento es necesario considerar que las politicas en pro de la participacién de personas
autistas y personas con discapacidad en general en contextos de educacidn superior no sélo deben
centrarse en el acceso a este (como la implementacion de sistemas de ingreso especial), sino que
también deben apuntar con fuerza a la vivencia completa una vez ingresado a estos espacios, incluida

la permanencia y finalizacion de sus estudios.

Algunos estudiantes también indicaron otras realidades particulares como el ser primeros en
su familia en haber ingresado a estudiar a la universidad (lo que es relacionado a mayores dificultades
de adaptacién por no contar con relatos anticipatorios de la experiencia), el ser estudiantes de otras
regiones (lo cual también es vinculado con mayores desafios para su adaptacidon universitaria) y
algunas reflexiones de su vivencia en torno a situaciones sociales en el contexto nacional e
internacional (lo cual estd muy relacionado con la pandemia por COVID 19), donde describen una
percepcion negativa respecto al comportamiento de la sociedad actual. Las situaciones de cada
estudiante de la Universidad pueden ser necesarias de conocer y acompafiar, pues constituyen las

vivencias y preocupaciones de los jovenes en la actualidad.
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8.2. En relacion al bienestar emocional y la experiencia de ser estudiante

universitario en el Espectro Autista

Los estudiantes han relatado distintas situaciones que dan cuenta de una relacién entre su

bienestar emocional y su experiencia como estudiantes universitarios en el Espectro Autista.

Los elementos que generan una relacidn positiva con su bienestar emocional son las
posibilidades de aprender (lo que consideran parte de su desarrollo personal) y de contar con
amistades (lo que de todos modos no todos los participantes han manifestado lograr). Tal como ya se
ha analizado, el valor de contar con una red social ha sido documentada en otros estudios, pero no de

personas autistas, sino que de personas en situacion de discapacidad (60).

En un sentido contrario, lo que alertan los estudiantes como situaciones que impactan
negativamente su bienestar emocional es la presidon social que sienten ante ciertas situaciones
sociales, lo que también lo incluyen como parte de su experiencia universitaria. Al relacionarlo con
esta dimensidn de la Calidad de Vida, profundizan en que la presidn social no solo se ejerce por otros,
sino que también por ellos mismos hacia ellos mismos, ya sea porque hay presiones por cumplir hitos
sociales que no estdn logrando alcanzar o porque “se empujan” a participar en espacios que los
jovenes comunmente frecuentan, pero que no necesariamente son de su agrado. Esto los lleva a
ejercer acciones que se convierten en mecanismos “querer encajar” a costa del propio bienestar, lo
qgue ha sido descrito en la literatura con el término “camuflaje o enmascaramiento” que hace
referencia a los esfuerzos de las personas en el Espectro Autista por actuar como el comun de las
personas a costa de un gran costo emocional y de salud mental (17, 85), vinculado especificamente y
con mayor fuerza a la ansiedad generalizada y ansiedad social (86). Estudios previos también lo han
relacionado a sentimientos de ansiedad, estrés, tristeza y confusién en la identidad junto con
pensamientos suicidas y dificultades para participar en la vida cotidiana (85, 87). Todos estos
elementos también llevan a reflexionar acerca de la delgada linea que separa la dimensién bienestar
emocional con la de salud mental; desde un malestar emocional, potenciado por circunstancias del
contexto, se puede llegar a presentar problematicas de salud mental complejas que requieren de

atencion especializada.

Los mecanismos de camuflaje han sido descritos especialmente en mujeres autistas (85, 88)
a quienes se les atribuye presentar mayores “habilidades sociales”, lo que puede estar asociado a una

mejor respuesta neural de autorepresentacion por parte de ellas respecto a los hombres autistas
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(considerando que aun no hay estudios concluyentes acerca de este topico en poblacién transgénero
y género - diverso) (89), lo que permite comprender mejor las diferencias de la presentacidn clinica
del cuadro de TEA en mujeres versus al de los hombres y, por ende, la sub- diagnosticacion del TEA
presente en el segmento femenino de la poblacidn. Si bien en el presente estudio la mayor cantidad
de relatos que hablan de actuar en base a la presidn social es ejecutada por participantes de género
femenino, un participante de género masculino también relata esta situacién lo que puede llevarnos
a pensar si las caracteristicas de camuflaje también siguen cursos distintos en cuanto a su apariciény
presentacion de conductas segln el género. Ademas, podria ser interesante incluir descripciones de

la presentacion de estos mecanismos en poblacidn transgénero y género - diverso.

Y por ultimo, otro elemento considerado como negativo en relacion a su bienestar emocional
es la sobrecarga académica, debido a que el ser estudiantes universitarios les demanda gran parte de
su dia a dia, en cuanto a tiempo y energia. Esto no solo esta dado por la cantidad de horas que deben
realizar tareas o trabajos, sino que también porque muchas veces las instrucciones de estos no son las
mas comprensibles para ellos. Esto implica una gran demanda de tiempo destinada a la comprension
de trabajos lo que, en momentos de no buen entendimiento, les ha llevado a realizar productos que
no se relacionaban a lo que los docentes realmente querian solicitar. Por lo tanto, ante este escenario,
el desafio estd en cdmo los métodos y contenidos entregados en cada programa educativo permiten
efectivamente dar espacio a la diversidad de personas en cuanto a su aprendizaje sin sacrificar la
calidad de educacién, lo que también es valorada por ellos. En cdmo rescatar los talentos a partir de
la consideracién de las diferencias de cada quién. También reflexionar acerca de si la busqueda de la
excelencia académica es un buen propulsor de generacién de cambios en pro de las necesidades de
los jovenes. Algunos estudiantes reflexionan acerca de que las nuevas generaciones tienden a ser mas
criticos de los elementos presentes en el contexto educativo que pueden generar malestares
emocionales y que por lo tanto, impactan en su Calidad de Vida. Hay que considerar también, que en
el caso de estudiantes en el Espectro Autista, estos pudieron haber presentado apoyos en el contexto
de educacién basica y secundaria (dado por los Programas de Integracion Escolar - PIE (3), lo que
guerrian mantener para facilitar sus procesos de aprendizaje en contextos de educacién superior. Esto
conlleva a la reflexion acerca de si seria pertinente dar continuidad a apoyos similares a los obtenidos
durante sus etapas escolares previas al contexto universitario, entendiendo que en la actualidad esto

recae en las instituciones de educacién superior.

Todo lo referido anteriormente genera en los estudiantes un gran estrés, lo que es contrario

a uno de los indicadores que permite medir la dimensién bienestar emocional como parte de la
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Calidad de Vida: ausencia de estrés (20, 22). Este indicador fue muy frecuentemente referido para
describir su situacién emocional actual, relacionado estrechamente a los tdpicos anteriormente
profundizados en su aportacién negativa a su bienestar emocional. Para lograr la anhelada ausencia
de estrés los estudiantes proponen el resguardo de instancias de distensién como espacios de
encuentros informales (como fiestas y/o o espacios de tiempo libre entre clases) junto con mas
opciones de talleres recreativos y/o deportivos. Esto Ultimo permite comprender que los estudiantes
perciben que una experiencia universitaria no solo esta dada por aspectos académicos, sino que se
completa con otros elementos que son muy importantes para un mejor transito por este espacio. En
este sentido la Universidad como espacio formativo que aporta profesionales a la sociedad, pudiese
considerar que el desarrollo académico intelectual no es suficiente para lograr un desarrollo personal

integral.

El segundo indicador del bienestar emocional mayormente referido por los participantes fue
el de autoconcepto. La Universidad es sindicada como un espacio importante que contribuye a su
identidad personal. Frente a esto, las referencias de esta contribucion son mayoritariamente
negativas, informando elementos que contribuyen a su inseguridad personal. Esta inseguridad
personal estd relacionada a la propia incomprension de sus dificultades para socializar y por carecer
de un diagndstico que les permitiese reconocerse en esas diferencias. Esto es relatado especialmente
por participantes mujeres que fueron diagnosticadas tardiamente, lo que da cuenta de la necesidad
de mejorar los procesos diagndsticos que permita a las personas autistas reconocerse en sus propias
caracteristicas. Esto, siempre y cuando sea abordado desde la aceptacion y valoracion de su persona
(comprension dada desde el modelo de diversidad funcional), y no desde lo que se “debe sanar” para
poder funcionar en esta sociedad (dado por modelos médicos - rehabilitadores) (31); la mirada desde
la valoracion de la diversidad por sobre la mirada médica debiese ser un mejor camino para una mejor
autoestima a partir de un autoconcepto y autopercepcién positivas, tanto de personas autistas,

personas en situacion de discapacidad, como la poblacién en general.

Por ultimo, los estudiantes también valoran aspectos personales que contribuyen a su
bienestar emocional en relacidn a su experiencia universitaria, como la capacidad de buscar instancias
de cuidado de su propia espiritualidad. En un estudio enfocado en estudiantes universitarios en
situacidn de discapacidad, las contribuciones de las caracteristicas personales, como la capacidad de
resiliencia, también ha sido valorada como facilitador de su participacién (60), y por lo tanto, de una

mejor Calidad de Vida. La tarea de reforzar herramientas de resiliencia como otorgar espacios de
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cuidado de la espiritualidad no es algo que corresponde solo a la Universidad, sino que es una tarea

de toda la sociedad.

8.3.En relacion a la salud mental y la experiencia universitaria de ser estudiante

en el Espectro Autista

Al acercarnos al contexto universitario los estudiantes perciben la existencia de una relacion
entre la salud mental y la experiencia de ser estudiantes autistas universitarios, principalmente porque
todo lo relacionado a su salud mental estd presente en todos los dmbitos de su vida, incluido este
contexto. Debido a que la Universidad es indicada como el espacio principal de participacidn actual,

la salud mental también estd presente alli de manera importante.

Un elemento central percibido en la Universidad que contribuyen a una merma en su salud
mental son las dificultades para socializar. A diferencia del bienestar emocional, donde mencionaron
la presidn social principalmente, en su salud mental contribuyen mas aspectos relacionados a las
dificultades para establecer contacto y vinculos sociales junto con elementos de presion social, por la
no posibilidad de cumplir con expectativas sociales. Las dificultades presentes en el no logro de
procesos de socializacién positivos para ellos ha profundizado en sentimientos de soledad y ha
impactado en su motivacién, y por lo tanto, también en su rendimiento académico. La existencia de
una relacién de sentimientos de aislamiento/soledad con problemas de salud mental, como alto nivel
de estrés, ansiedad, depresidon y comportamientos suicidas, ya ha sido estudiado en otros contextos
(6). De acuerdo a los relatos obtenidos, los participantes no expresan un patrén Unico de
situaciones/acciones que desencadena las dificultades en la socializacidn, sino que todo lo contrario,
cada quien presenta énfasis particulares y variadas entre si. Por lo tanto, si se quiere aportar en
mejores experiencias de socializacién para las personas en el Espectro Autista, es importante
considerar que las dificultades en esta drea son variadas y particulares de cada quien, lo cual no puede
ser abordado con estrategias generales. Lo cierto es que las experiencias de socializacién no
satisfactorias estan presentes en todos los y las participantes de este estudio, donde varios de ellos lo

relacionan con un detrimento importante en su salud mental.

Las dificultades de adaptacion (lo que ya ha sido estudiado en otras investigaciones (52) y que
también ha sido referido como parte de la experiencia universitaria) es otro elemento central que

contribuye a la merma en la salud mental de los participantes. Cabe preguntarse si los estudiantes que
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han logrado ingresar a la universidad, efectivamente permiten derribar la barrera de la adaptacidn, lo
gue ademas también puede ser parte de los elementos a seguir estudiando pues la no posibilidad de
adaptacion puede llevar a estudiantes a no poder finalizar sus estudios dado el gran impacto que tiene
esto en ellos. La no posibilidad de acceder a apoyos oportunos agudiza las dificultades adaptativas, lo
cual a su vez impacta en su rendimiento académico, y por ende, en su salud mental. Esto,
principalmente porque se generan sentimientos de no poder alcanzar los estandares de excelencia
qgue la Universidad presenta (de acuerdo a lo percibido por los participantes), donde sienten ser
juzgados como “flojos” o “tontos”. Esto nuevamente pone en discusion si la busqueda por la
excelencia versus una salud mental desmejorada es aceptable, lo que no solo se relaciona con la
experiencia de estudiantes autistas, sino que incluye a todos los estudiantes por igual. Entre otras
reflexiones, algunos de los participantes indican que el alcanzar un buen rendimiento a costa de un
desmedro de su salud mental esta naturalizado por estamentos como el docente, lo cual no es algo

que ellos quisieran seguir vivenciando.

Si bien el analizar la situacién de la salud mental no solo implica centrarse en trastornos de
salud mental, especialmente porque el concepto de salud mental implica un conjunto de elementos
relacionados a bienestar y participacién (18) donde pueden o no estar presentes diagndsticos
relacionados a la salud mental, lo cierto es que estos ocupan un espacio importante en los analisis y
caracterizaciones de lo que sucede con este segmento de la poblacién, donde estudios han indicado
que las personas adultas en el Espectro Autista presentan mayores riesgos de ideacidn e intentos

suicidas (14, 15), depresién secundaria (14) y trastornos de ansiedad (16).

En cuanto a las problematicas de salud que presentan los estudiantes se indican diagndsticos
varios que también han sido estudiados en contextos universitarios de otros paises, dado su frecuente
ocurrencia. Los participantes indican presentar trastorno de ansiedad, lo que también ha sido
estudiado en una universidad de EEUU (6) e Israel (51), crisis de panico, ideacién suicida (lo que ha
sido estudiado en universidades de Nueva Zelanda y Australia (4) y de EEUU (6), sintomas depresivos,
lo que también ha resultado de un estudio en una universidad de EEUU (6) e insomnio. Para hacer
frente a esta situacidn, los estudiantes han acudido a apoyo psicoterapéutico mayoritariamente en
contextos de atencién privada, lo que ademas indican es costoso pero muy necesario para lograr
participar de sus distintos desafios diarios. Si bien la Universidad cuenta con apoyo psicoldgico
gratuito, los estudiantes perciben que este no posee la especializacion que las personas autistas
necesitan. Para quienes accedieron a atencidn otorgada por el sistema publico de atencidn se indica

la misma problemadtica. Ante esto, es necesario profundizar no sélo en los niveles de acceso que tiene
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la poblacidon adulta autista a tratamientos, sino también, si estos cumplen con la actualizacidon
necesaria para otorgar atenciones de calidad que impacten positivamente en ellos. También cabe
preguntarse si la Universidad es parte de los prestadores de salud que debe hacerse cargo de esta

problematica, y de ser asi, cdmo se articularia con la red de atencién en salud.

Mas alld de los diagndsticos, los participantes también abordan situaciones donde han
presentado crisis que en la literatura ya han sido conceptualizados como “BIMS” por los términos
burnout (“sentirse exhausto), inertia (“sentirse atascado/a”), meltdown (“sentirse fuera de control”)
y shutdown (“sentirse paralizado”) (90); estos son el reflejo de respuestas a agentes estresores
importantes, los que de acuerdo a la experiencia relatada por algunos estudiantes participantes, se
han presentado frente a la no posibilidad a acceder a apoyos, la exposicion a estimulos sensoriales
sostenidos (auditivos y visuales principalmente) y por tener que enfrentarse a grupos importantes de

personas (ya sea en salas de clases o en los trayectos en transporte publico).

Cabe destacar que dentro de las problematicas de salud mental los estudiantes no refirieron
presentar consumo problematico de drogas. Solo una de ellas indicé consumir regularmente drogas,
pero como parte de sus actividades recreativas. Segun los datos aportados por el Segundo Estudio de
Drogas en Educacién Superior (91), 3 de cada 5 estudiantes reconocié haber consumido alcohol alguna
vez en el Ultimo mes (es decir, el 68%), de los cuales 2 de cada 3 (62,9%) tuvieron al menos un episodio
de embriaguez. Esto da cuenta de una alta frecuencia de consumo de alcohol en los estudiantes
universitarios lo cual no fue evidenciado por el grupo de participantes. Esto lleva a cuestionar si los
estudiantes participantes, como parte de la comunidad de estudiantes universitarios autistas,
efectivamente no consumen alcohol de forma regular o bien esto no esta problematizado. Esto ultimo
también puede ser explicado por la baja percepcion de riesgo del consumo de este, donde el 13,9%
de los encuestados cree que es riesgoso tomar 3 o mas tragos por ocasion. Después del alcohol, la

marihuana es la sustancia ilegal mas usada con una prevalencia del 31,6% en el ultimo afio.

Otros elementos considerados como parte de su experiencia universitaria en relacién a su
salud mental es la preocupacién por finalizar sus estudios universitarios, especificamente en las
posibilidades de lograr organizar sus estudios eficientemente y en la posibilidad de presentarse de
buena manera a instancias de examenes (se recalca que, si estos son orales, puede haber mas
probabilidades de no lograr un buen desempefio). Las preocupaciones hacia su futuro laboral y de
vida independiente también son referidas, pero en una menor proporcidn. Sin embargo, esto

nuevamente lleva a la reflexién que el espacio universitario puede ser un espacio de desarrollo de
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habilidades no solo académicas, sino que también habilidades practicas que se puedan despegar en
un futuro. Cabe pensar si la Universidad asume este rol de desarrollo personal en todo el sentido de
la palabra, o no. Si no lo ha asumido, puede ser un dmbito a discutir con el fin de que se encaucen la

generacién de programas que permitan cubrir estas necesidades.

8.4.En relacion a la experiencia de ser estudiante universitario en el Espectro

Autista durante la pandemia por COVID 19

Los estudios acerca de las consecuencias de la pandemia por COVID 19 en los estudiantes
universitarios autistas, segun las medidas que cada pais ha adoptado para mitigar sus efectos, alin son
escasos. Uno de ellos concluyd, en base a la experiencia de 19 estudiantes universitarios, la presencia
de una alta prevalencia de problemas de salud mental entre los estudiantes, quienes al menos
refirieron uno de algunos sintomas como pensamientos suicidas, angustia severa, alto nivel de estrés
percibido, depresion severa y alto nivel de ansiedad, entre otros (66). Especificamente el
confinamiento como medida preventiva frente al aumento de contagios ha traido como consecuencia
un aumento de la ansiedad y depresion en personas con TEA (92). Los estudios en relacién al impacto
en la salud mental de personas en el Espectro Autista y el contexto general de pandemia dan cuenta
de que esta situacidn si ha generado sintomas que dan cuenta de una salud mental deficiente como
agresividad, trastornos del suefio, irritabilidad, gritos y aparicidon de conductas estereotipadas (63). En
personas con trastorno mental / emocional previo, el contexto de pandemia exacerbd sus sintomas
(63). Esto fue descrito por algunos estudiantes que relataron situaciones vividas a consecuencia de la
pandemia junto a otras situaciones surgidas de modo indirecto de la pandemia. Uno de ellos aseverd
gue esta aparicion de sintomas exacerbados (principalmente conductas estereotipadas), permitié una
busqueda activa por confirmar su diagndstico lo que ya habia sido una inquietud durante su
adolescencia. Junto a este participante, otros cuatro fueron diagnosticados durante este periodo,

aunque no dieron referencias de cémo el contexto por COVID 19 influyd en esto.

En cuanto a referencias positivas de lo vivido durante los periodos de confinamiento algunos
participantes comentaron que la posibilidad de estudiar en casa les permitié mejores experiencias,
dado la disminucidn de estimulos sensoriales y exposicion a situaciones sociales. Esto también ha sido
evidenciado en otra investigacion donde participaron adultos autistas de Bélgica, Paises Bajos y Reino

Unido (65).

Para los participantes del estudio, las situaciones relacionadas a un detrimento de su salud

mental también estuvieron presentes, lo que no solo tiene consecuencias en el momento mismo de
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la pandemia (por ejemplo, cuando se generaban medidas de confinamiento) sino que es algo que
trasciende en el tiempo llegando a persistir en la actualidad. Las personas participantes de este estudio
hablan de lo complejo que es adaptarse a cada uno de los escenarios en el contexto universitario (uno
dado por clases a distancia en modalidad online y otro dado por el regreso a clases presenciales en
modalidad presencial). Como ya se ha observado, tanto para los estudiantes participantes como lo
referido en distintas investigaciones, las dificultades de adaptacidn suelen ser un elemento primordial
a la hora de comprender los malestares presentes en las personas autistas. Frente a nuevas
situaciones adversas que generen cambios importantes en las dinamicas de participacidon universitaria
cabe preguntarse cual es la mejor manera de actuar pensando en el bienestar emocional y salud
mental de todos los integrantes de la comunidad universitaria. De acuerdo a los relatos, los planes de
accion frente a los cambios dado la situacidn sanitaria se presentaron de distinta manera en cada
facultad y carrera. Algunas facultades lograron mejores acciones que permitieron vivir estas
transiciones de forma paulatina y mas amigable con sus necesidades (como la presencia de mayores
flexibilidades académicas durante las clases a distancia y la gradualidad en el regreso presencial a
clases) y otras que atentaron seriamente el bienestar de los estudiantes participantes (como la
sobrecarga académica durante periodos de confinamiento y la vuelta abrupta, no gradual y sin
medidas paliativas, hacia las clases presenciales). Llama la atencién que las acciones que fueron
valoradas como positivas bajo este contexto adverso, fueron llevadas a cabo por una facultad en
particular, la cual tiene una tradicidon de mas larga data de medidas en torno a la inclusidn de personas
en situacion de discapacidad. La necesidad de que todas las facultades junto a todas sus carreras
adopten medidas para la inclusidon de personas en situacién de discapacidad, junto con otros grupos
gue necesitan apoyos distintos, permitirda generar una vision y cultura que permita acciones

pertinentes ante escenarios como el vivido durante todo este periodo.

8.5.En relacion a la inclusion social y la experiencia de ser estudiante

universitario en el Espectro Autista

Los y las participantes han reclamado que la Universidad posee una declaracién acerca de ser
una universidad inclusiva, lo que en la practica esto no se cumple del todo. La realidad del aula, de las
actividades académicas y no académicas, la convivencia cotidiana entre pares no siempre presenta
elementos de inclusion, donde expresan esto queda mas a la voluntad de quien ejecuta tal o cual
tarea. Por lo tanto, se denota mas un discurso que la puesta en practica real de esto. Esto ya ha sido
analizado en otros contextos similares, donde se ha reflexionado en torno a la discapacidad en

general, donde en paises hispanohablantes se observan casos contradictorios entre el reconocimiento
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de la garantia del derecho a la educacidn inclusiva en las politicas publicas y las practicas reales de
inclusidn (42), donde se hace patente la necesidad de dar un salto entre la teoria y la practica en
cuestiones de inclusion y respeto por los derechos de las personas con discapacidad en la universidad

(42)

La no puesta en practica de los derechos reconocidos de personas en situaciéon de
discapacidad, refuerza la idea de que las personas autistas siguen presentando barreras para su
participacién, lo que atenta contra la igualdad de oportunidades y dignidad (24). Los estudiantes
tienen la sensacién que la practica del respeto de estos elementos recae mas en ellos, donde por
medio de las movilizaciones y reclamos varios, se ha logrado avanzar. A pesar de que esto puede ser
positivo, en el sentido de la existencia de instancias donde los propios actores puedan reflexionar de
su realidad e indiquen sus necesidades, es importante que la Universidad tome iniciativas basadas en

la realidad particular de la institucion y de las demandas expresadas por los actores involucrados.

Si hubiese una politica nacional que oriente a las universidades hacia la ejecucién de acciones
en pro de las personas en situacion de discapacidad y de personas neurodivergentes, podria aumentar
las iniciativas y acciones concretas en pro de la mejor experiencia de esta poblaciéon. Esta reflexion
surge a partir de la comparacidon que hacen los estudiantes acerca de politicas transversales que
permiten laimplementacion de estrategias concretas durante la etapa escolar, plasmado en el decreto
170 que ha permitido la creacion de los Programa de integracion - PIE (3), alojados en instituciones de

educacion basica y media.

A pesar de que estas politicas transversales también presentan criticas en cuanto a las brechas
existentes entre lo declarado y en cdmo efectivamente se implementa (40), la idea de que todos y
todas tienen el derecho a participar de los distintos espacios que la sociedad posee, como colegios
regulares, se instala con mayor fuerza. Frente a esto, también cabe preguntarse en el modelo de
sociedad que estamos creando para que politicas no queden en el discurso, sino que se hagan realidad
a partir de las acciones cotidianas de todos los actores de la sociedad, en pro de una mejor Calidad de
Vida de personas en situaciéon de discapacidad y/u otras condiciones, valorando la diversidad y

generando acciones que disminuyan las barreras sociales para la plena participacion.

La necesidad de acciones concretas es lo que seguramente explica el que los estudiantes

refirieron con mayor frecuencia la necesidad de apoyos en la Universidad, el cual es uno de los

indicadores que permite evaluar la inclusidn social como parte de la Calidad de Vida. Los estudiantes
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analizan que el acceso a apoyos suele ser muy complejo, donde son ellos mismos los que muchas
veces deben gestionarlo. Y la gestién de esto no garantiza que efectivamente se lleven a cabo acciones
en el aula u otros espacios de uso frecuente de la Universidad. La gran preocupacidn que sienten por
su rendimiento académico pudiese ser amortiguado con planes consistentes que permita a docentes
generar acciones y a los estudiantes poder hacer valer su derecho a que efectivamente se cumplan.
Para quienes si han comentado tener apoyos (adecuaciones, apoyo y comprensién de docentes,
flexibilidades académicas) la experiencia suele ser mucho mas llevadera con una visidon de su paso por
la Universidad mucho mas positiva. Nuevamente cabe la pregunta de cémo la universidad, que acoge
a estudiantes que no necesariamente cuentan con un diagndstico temprano, puede generar instancias
de apoyo oportunos. En este sentido, los jévenes también han indicado que es necesario una revisién
de los apoyos y las metodologias de clases en general, pues hay muchas problematicas de los

estudiantes (como los relacionados a salud mental) que suelen estar invisibilizados.

El segundo indicador de la inclusidn social como parte de la Calidad de Vida que refirieron los
estudiantes frecuentemente fue la de aceptacion. En este sentido, hay una valoracién de las actitudes
y acciones de las personas en el respeto de la diversidad. A su vez, quienes han sufrido situaciones de
no aceptacion (como actitudes cargadas de prejuicios hacia ellos y a la condicién del autismo en
general), manifiestan grandes malestares emocionales. Esto permite evidenciar la imperiosa
necesidad de conocimiento y de la valoracion de la diversidad en relacion a la discapacidad (59) y
neurodiversidad en general. A esto se suma el riesgo de que estas construcciones conceptuales se
elaboran desde enfoques tradicionales, centrando el problema en las personas con discapacidad (55)
u otras condiciones, en vez de ver esto desde un enfoque social, centrando el problema en las barreras

o facilitadores de la participacién social.

Es por todo lo anterior, que es importante que haya mayor conocimiento y conciencia acerca
del autismo y otras condiciones en relacién a su experiencia en instancias sociales, como la
Universidad. Sin embargo, el conocimiento y la valoracion de la inclusion no son garantia de éxito
total, pues si bien puede haber una representacion positiva de la inclusién universitaria de los
estudiantes de igual manera puede existir discriminacion latente al no existir lo minimo en cuestién
de accesibilidad (57). Esto se enlaza con todo lo relacionado a los apoyos que los estudiantes han
abordado ampliamente en sus relatos, y es que no solo basta con una declaracion de principios, sino
gue mas bien se requieren acciones y actitudes concretas. El transitar hacia espacios de inclusién social
real sin duda es algo que aporta valor a la Universidad. Espacios con tratos mas respetuosos para con

todos sus integrantes, donde se capte y valore el talento de cada quien enaltece la institucién en su
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conjunto, no solo por el logro concreto de productos, sino que por el hecho de aportar experiencias

significativas a sus miembros, que a su vez, estan llamados a seguir aportando a la sociedad.

Otro elemento referido que impacta su inclusidn social es lo relacionado a los ambientes
sensoriales, dado por los distintos espacios que la Universidad tiene. Los estimulos referidos que
atentan contra su bienestar y posibilidad de participar fueron los auditivos y visuales junto con
instancias de aglomeracion de personas a la que se pueden enfrentar en clases o en otros momentos
de participacion. Este tema también trae a colacion el concepto de accesibilidad universal, donde
personas en el Espectro Autista también debieran ser consideradas pues la posibilidad de usar
espacios publicos también es su derecho, tal como el de toda persona. La Universidad esta llamada a
gue en la medida que la cantidad de estudiantes aumente, sus espacios permitan la inclusion de todos
y todas por igual. En este sentido, los estudiantes valoran la posibilidad de participar en instancias
comunitarias, como fiestas, espacios de tiempo libre entre las distintas clases y en instancias de
reivindicaciéon de los derechos de las personas en situacién de discapacidad. Frente a este ultimo, hay
participantes que desarrollan activismo en torno al autismo y discapacidad en general en la
Universidad, debido a que han observado injusticias, como la realidad de que la discapacidad en
general tiene baja representacién dentro de los distintos grupos de luchas sociales que abogan por la
valoracién de la diversidad. Este es un tema interesante de profundizar, pues no hay estudios en Chile
acerca del activismo en torno al autismo y la reivindicacién de sus derechos: qué personas lo
conforman, cudles son sus motivaciones y aspiraciones, cudles son las acciones que ejecutan vy

desearian realizar, entre muchas otras ideas.

Por ultimo, los participantes también reflexionan sobre la importancia de espacios de
autocuidado en general. Esto es importante pues muchas veces las decisiones para restringir espacio
de compartir pasan por la no priorizacién de recursos (por ejemplo, en talleres, espacios deportivos u
otros) y por la seguridad de los y las estudiantes (lo que se ha agudizado con la pandemia por COVID
19). En las politicas de la Universidad debiera valorarse la implementacion de mejoras en todo lo
relacionado a la participacién académica junto con otras instancias de participacion, las que son igual
de valiosas. El cuidar espacios de encuentro, como areas verdes, o el generar espacios de desarrollo
artistico y deportivo de calidad también son parte de la integralidad que debiese generar una

institucion de desarrollo personal, como lo es la Universidad.
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8.6.En relacion a las iniciativas o estrategias propuestas para una mejor

experiencia universitaria de personas en el Espectro Autista

Los estudiantes participantes han indicado un sinniUmero de estrategias relacionadas a sus
necesidades tanto en el dmbito de la inclusiéon social, salud mental y bienestar emocional. Es
importante destacar que las propuestas realizadas apuntan a lo relatado por ellos en torno a lo que
han vivenciado y han observado en la comunidad de estudiantes de esta casa de estudios. Esto no
impide que lo aqui obtenido no pueda ser reflexionado en otras instituciones dedicadas a la formacidn
profesional; muchas de las acciones propuestas ya han sido estudiadas en programas de apoyo que
han apuntado a lograr una mejor socializacién y sentimientos de soledad (47, 49), adaptabilidad (49)

y a contar con apoyo psicoterapéutico (50).

Una revisidn sistematica que ha recogido experiencias de apoyos en universidades de distintos
paises - mayoritariamente de EEUU y Gran Bretafia mas uno japonés (93), indica que las instituciones
han implementado apoyos académicos y apoyos no académicos. Dentro del primer grupo se
enumeran acciones como tiempo extra en examenes, presencia de locaciones separadas, un profesor
facilitador para trabajos grupales, otras alternativas para los trabajos grupales, entrega de apuntes de
clases (para las que han asistido y/o se han ausentado), programa de tutores, plazos ampliados de
entrega de trabajos, acomodaciones de pruebas. Dentro de los apoyos no académicas se indican
acciones de consejeria en aspectos sociales, “mentor” de pares, consejerias a nivel general,
participacién de padres o tutores, grupo de soporte social, utilizacién de herramientas de video-

modelacién, lecciones de resolucidn de problemas, intervencién cognitivo conductual.

Frente a esta clasificacion de acciones los estudiantes también proponen iniciativas
relacionadas a su desempeiio en el aula, acciones institucionales que apuntan a la mejora de los
protocolos y ofertas de apoyos en general, mayor presencia de profesionales calificados que aboguen
por sus necesidades, mayor oferta de talleres extraprogramaticos, acciones que apoyen su
adaptabilidad (muy relacionados a ayudas de anticipacion), apoyo en la socializacién, mayores
instancias de reunidn entre estudiantes autistas y mejoras en la infraestructura (mayor disponibilidad
de espacios de esparcimiento y de disminucion de exposicion a estimulos varios). Por lo tanto, los
estudiantes no solo apuntan a su desempefio en el aula sino que incluyen propuestas en todas las

instancias de participacidn universitaria.
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8.7.En relacion a los topicos emergentes

El gran volumen de relatos relacionados a temas que no eran parte de la investigacién, pero
qgue eran profundamente importantes paralosy las participantes, puede llevar a la reflexidon de la gran
necesidad que tienen los estudiantes por contar con espacios de expresién. El profundizar en sus
vivencias, emociones y sentires es algo que desean compartir. Esto permite una vez mas derribar mitos
en torno a que las personas autistas no desean comunicarse, pues saben que tienen muchas cosas

importantes que decir.

Un ambito llamativo, pero sabido, es que los adultos autistas no han tenido mucha cabida en
las investigaciones, mas aun cuando acotamos esto a paises de habla hispana como Chile. La escasez
de evidencia se hace aln mds critica al no contar con datos basicos, como una prevalencia acertada
gue permita saber cudntas personas autistas hay en esta etapa del ciclo vital (30). Este vacio en el
conocimiento es sabido por los participantes quienes han agradecido el poder participar del presente
estudio, pues saben su voz no siempre ha sido considerada incluso cuando se ha tratado de
implementar medidas que vayan en pro de sus necesidades. Esto reafirma la importancia de generar
mas instancias que valoren la voz de los actores quienes desde su experiencia pueden dar mejores
perspectivas acerca de lo que realmente requieren para lograr una plena participacién y una mejor

Calidad de Vida.

Otro elemento a destacar es el diagndstico tardio que han presentado en su mayoria el grupo
de participantes. El cdmo vivencian esto es algo que aun debe ser estudiado. Por ejemplo, puede ser
gue quienes mas desean hablar y participar de este tipo de instancias no cargan con el estigma de un
diagndstico a temprana edad. O puede que efectivamente esto haya generado ain mas problemas en
la conformacién de su identidad y experiencias vitales, lo que los motiva a hablar de estos tdpicos. O
serd que efectivamente las personas autistas que ingresan a la educacion superior en su gran mayoria,
les cuesta lograr un diagndstico acertado mas tempranamente. Sin duda, el diagnédstico tardio de TEA

debe ser estudiado para conocer sus causas y las consecuencias en las personas que lo presentan.

El fendmeno de ser diagnosticados en edades adultas interpela al sistema sanitario que
debiese velar por generar procesos de pesquisa bien ejecutados, basados en la actualizacion cientifica
del Espectro del Autismo. Los participantes indican en su 100% haber logrado su diagndstico en
dispositivos de atencidn de salud privados y para quienes han solicitado apoyo en dispositivos publicos
de atencion, la experiencia carecié de actualizacion en torno a esta tematica, lo que conlleva procesos

de tratamiento que no cubren todas las necesidades de las personas autistas.
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Y, por ultimo, el acceso al diagndstico de TEA es mds esquivo en mujeres, lo que en algln
grado también es reflejado en las participantes del estudio; de quienes se identifican con género
femenino, todas fueron diagnosticadas siendo adultas. De estas solo una de ellas fue diagnosticada
antes de ingresar a su carrera actual, quien de todos modos habia ingresado a otra carrera
previamente, la cual no continué. Recientes estudios con enfoque de género han intentado dar
explicacion a la proporcién menor de mujeres autistas respecto a hombres autistas donde se han
estudiado distintas causas probables como por ejemplo, aspectos ambientales, genéticos vy
epigenéticos, incluyendo teorias de cromosomas y hormonas sexuales (testosterona especialmente)
y la funcién neuroendocrina e inmunitaria, concluyendo que las hipdtesis de multicausalidad son las
gue podrian acercarse mas a la resolucion de esta interrogante (94). Otras lineas explicativas se han
centrado en las manifestaciones o caracteristicas, donde las mujeres tienen una sintomatologia Unica
y se manifiesta de forma diferente, mas sutil, especialmente en las nifias y mujeres que tienen un
habla fluida y un coeficiente de inteligencia medio o superior a la media, quienes muchas veces
generan mecanismos de “camuflaje” (95). Esto y la presion ejercida a partir de lo que la sociedad
espera de las mujeres, ha llevado a cuestionarse si los instrumentos diagndsticos estan siendo lo
suficientemente capaces de captar estas diferencias, siendo estos muy orientados a las caracteristicas
de los hombres autistas versus las mujeres autistas; se acusa sesgos de informacidn al no considerar

variantes importantes observadas en la sintomatologia de las mujeres (96).

Por ultimo, el paradigma de la neurodiversidad ha recogido diversos sentires debido a que ha
permitido realizar reflexiones criticas impulsadas por las personas neurodivergentes, entre ellas,
personas autistas. Este paradigma indica que el autismo se considera una forma de variacién dentro
de una gran diversidad de condiciones neurolégicos que son parte de la diversidad humana, donde el
foco no estd en el déficit (relacionado a paradigmas médicos) (12), sino que en la valoracién misma de
estas diferencias. El autismo es considerado como un dmbito positivo de la propia identidad que no

necesita cura (13).

Este paradigma vuelve a tensionar muchos de los conocimientos que actualmente
predominan en investigaciones y programas varios. Transitar hacia campos mads respetuosos que
acojan las propias vivencias y perspectivas de quienes viven el fendmeno es un objetivo necesario de
poder alcanzar. Esto es lo que se ha intentado plasmar a lo largo de este escrito, pasando de términos
asociados a paradigmas médicos (como el de “Trastorno”) hacia términos que rescatan estos

cuestionamientos (como el de personas autistas y el de personas en el Espectro Autista).

Finalmente, a modo de sintesis, y teniendo la precaucidon de no simplificar el complejo

fendmeno estudiado, los estudiantes indican distintos elementos que contribuyen positiva y
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negativamente en su experiencia universitaria. Dentro de los elementos positivos referidos (Figura 1)
se encuentran los elementos de desarrollo personal y social, la posibilidad de generar vinculos sociales
significativos (para quienes lo han logrado), posibilidades de ayudas tanto en la Universidad (apoyo de
tratamientos de salud mental, adecuaciones y flexibilidades académicas) como en espacios
gestionados por ellos personalmente (apoyos psicoterapéuticos) y aceptacion (por pares y docentes).
Ademads, la pandemia por COVID 19, de acuerdo con la situacidon contextual generada, aportd
positivamente a disminuir estimulos sociales y sensoriales. Todo esto aporta a su mejor bienestar
emocional, salud mental e inclusion social. Las experiencias positivas a su vez reafirman los anhelos
de los jovenes al ingresar al espacio universitario: poder desarrollarse personalmente y poder

participar e incluirse en un espacio social valorado por ellos y por la sociedad.

Experiencia
universitaria

/NN

Vinculos Desarrollo Ayudas C.onta’r c?n
sociales personal y diagnéstico
social I I

Apoyo en la Apoyo
Universidad psicoterapéutico

Bienestar

. Salud mental Inclusién social
emocional

\

Aceptacion

Disminucién de
—)  @stimulos sociales y
sensoriales

Mayores posibilidades Desarrollo
de participacién e personal
inclusién social

Figura 1: Resumen de situaciones que aportan una experiencia positiva como estudiantes en el

Espectro Autista de la Universidad de Chile. Las flechas indican la relacion entre los elementos
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principales referidos de los estudiantes. Los cuadros grises son los temas encontrados que impactan
las dreas de bienestar emocional, salud mental e inclusion social. Los cuadros celestes indican las

consecuencias generales de la situacion. Fuente: elaboracion propia.

Dentro de los elementos que contribuyen a su experiencia negativa (Figura 2), los estudiantes
indican elementos como la presion social ejercida por otros y por ellos mismos, las dificultades de
socializacién, las barreras para acceder a apoyos en la Universidad, las dificultades para obtener un
buen rendimiento académico (lo que esta directamente relacionado con el sentido de la excelencia
percibida por los participantes en este contexto), la falta de conocimiento acerca del espectro del
autismo y neurodivergencias en general (lo que a su vez se relaciona directamente con la mayor
ocurrencia de prejuicios hacia y ellos y la condicion del Espectro del Autismo), la inseguridad personal
dado por autopercepcién/autoconcepto negativo de si mismos, el diagndstico tardio que contribuye
a un menor autoconocimiento y a las menores posibilidades de acceder a apoyos, la no aceptacion
por parte de algunos actores de la comunidad universitaria, la sobre estimulacién sensorial y social
gue se da en algunos espacios de la Universidad y en los trayectos a esta. Ademas, la pandemia por
COVID 19 ha contribuido a mayores situaciones que han incrementado los desafios de adaptacién.
Todo esto aporta a una merma en sus dimensiones personales de bienestar emocional, salud mental
e inclusién social. Las consecuencias de todo esto se resumen en que los jévenes participantes sufren
mayores problemas de salud mental, presentan un menor bienestar emocional, mayores situaciones
de riesgo para un mal rendimiento académico y, por ende, la necesidad de contar con apoyo

psicoterapéutico.
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Figura 2: Resumen de situaciones que aportan una experiencia negativa como estudiantes en el
Espectro Autista de la Universidad de Chile. Las flechas indican la relacion entre los elementos
principales referidos de los estudiantes. Los cuadros grises son los temas encontrados que impactan
las dreas de bienestar emocional, salud mental e inclusion social. Los cuadros celestes indican las

consecuencias generales de la situacion. Fuente: elaboracion propia.
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9. Limitaciones

En relacion al muestreo, uno de los elementos no considerados fue la peticion de documentos
u otros que acrediten el diagndstico de TEA. Al ingresar al espacio universitario, los estudiantes
registran si presentan alguna condicién y/o discapacidad, basado en la autoidentificacién de estos
como parte de este grupo. Esto, como se analizd anteriormente, puede que no permita el que todos
los estudiantes se identifiquen como parte de la comunidad de personas en situacién de discapacidad,
lo que generaria un subregistro. Para efectos de esta investigacion, la peticion de documentos hubiese
limitado la participacidny contribuido a otra instancia de cuestionamientos a lo que son sometidas las
personas en el Espectro Autista, al no contar con una condicién “visible”. De todos modos, el registro
de personas en situacion de discapacidad y/o con la condicién del Espectro del Autismo en la
Universidad puede ser analizado para mejorarlo con el fin de generar ayudas oportunas y de
desarrollar investigaciones con mayor rigurosidad, lo que es fundamental para la implementacion de

politicas acorde a las necesidades de las y los jévenes.

El segundo elemento relacionado a lo metodoldgico es que a pesar de que a la 42 - 52
entrevista los temas comenzaron a redundar, es necesario tomar con precaucién si se logrd la
saturacion de la informacidn. Esto, debido al tipo de muestreo desarrollado y por la poblacién
especifica participante, donde nuevamente la sospecha de subregistro de las personas del Espectro
Autista en la Universidad puede no permitir una mayor diversidad de participantes en estas instancias.
De todos modos, este elemento de ninguna manera le resta valor a los resultados encontrados, los
gue pueden seguir siendo robustecidos con mas desarrollo de estudios que implique la recogida de

opiniones de las propias personas, consideradas expertas por experiencia.

Por ultimo, la pandemia por COVID 19 puso desafios en la planificacion del desarrollo de la
investigacion, la cual consider6 medidas que la autoridad sanitaria chilena sugeria, como la
implementacion de la distancia fisica en instancias sociales. El no acercarse presencialmente al
campo/contexto y haber realizado entrevistas desde espacios virtuales, hizo perder la cercania con
este para realizar mejores observaciones. De todos modos, el efecto negativo de esto pudo ser
aplacado con la participacion de la investigadora en el contexto universitario como estudiante de
postgrado durante la emergencia por COVID 19 y con la valoracién de instancias virtuales como un

puente para llegar a mas personas que presentan dificultades en trasladarse hacia estos lugares.
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10. Conclusiones

A través de este estudio es posible avanzar en nuevos conocimientos que permitan la
comprension de los significados de la experiencia de estudiantes universitarios del Espectro Autista

en relacion a su inclusion social, bienestar emocional y salud mental.

La experiencia universitaria es ampliamente valorada por los estudiantes participantes aun
cuando estos reportan dificultades, como lo es el alcanzar un buen rendimiento académico y las
instancias de socializacién. Estas dificultades movilizan en ellos la blisqueda de acciones y apoyos que
les permita transitar y concluir con éxito esta experiencia.

Ill

Si la inclusién social se define como el “ir a lugares de la ciudad o del barrio donde van otras
personas y participar en sus actividades como uno mas. Sentirse miembro de la sociedad, sentirse
integrado, contar con el apoyo de otras personas.” (22), y dado los resultados obtenidos en la presente
investigacion en este ambito, la Universidad tiene interesantes desafios que puede abordar

colectivamente, especialmente con la participacién de las personas en el Espectro Autista.

Considerando que los estudios en el ambito de la participacion universitaria se han centrado
en instancias de recogida de informacion por medio de encuestas o reportes de experiencias
puntuales de apoyo a la participacién universitaria de personas autistas, es que es muy necesario
generar instancias para escucharlas. Investigaciones que permitan recoger sus experiencias por medio
de relatos permitira avanzar consistentemente en el conocimiento de sus vivencias y significados, asi
como en la generacién de politicas, programas o estrategias que sean concordantes con sus reales

necesidades.

Es muy ventajoso y favorable el desarrollo de estudios de tipo cualitativo dado que es
necesario incluir investigaciones que recojan los relatos de las personas consideradas como sujetos de
derecho y como actores expertos por experiencia de su propia vivencia. En el presente estudio, para
su correcta ejecucién, fue fundamental la colaboracién de la Unidad de apoyo a la Diversidad
Funcional de la Oficina de Equidad e Inclusién, por lo que ademas es posible aseverar que el contar
con politicas universitarias que permitan el establecimiento de unidades como la mencionada,

favorece también el desarrollo de este tipo de investigaciones de una forma respetuosa y profunda.
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De acuerdo a los resultados obtenidos, es posible afirmar que para los participantes el ser
estudiantes universitarios en el Espectro Autista es una experiencia significativa de vida para ellos pero
gue presenta barreras de participacidon importantes las que son comunes a las distintas carreras que
los estudiantes cursan, pero que presentaban algunas diferencias dado las oportunidades en contar
con mas o menos apoyos. Frente a esto, es positivamente destacable los relatos de los estudiantes de
la Facultad de Derecho, quienes reportan mas posibilidades de apoyos, y por ende, experiencias mas

positivas de participacién universitaria.

La experiencia relatada por los estudiantes permite, ademas, reafirmar lo que desde el punto
de vista de la Salud Publica se indica: la Universidad, como espacio educativo, sigue siendo un factor
significativo para una mejor salud en el marco de los determinantes sociales de la salud. El poder ser
parte de este espacio, es algo valorado por los participantes dado las posibilidades de un mayor
desarrollo personal, lo que, con mejores condiciones para un mejor bienestar emocional e inclusién

social, permite una mejor Calidad de Vida.

A pesar de este anhelo de participacion, es lamentable que las principales relaciones que
hacen los estudiantes entre el bienestar emocional y salud mental en este contexto son experiencias
negativas. Las experiencias positivas estan siendo significadas como la suerte del azar mds que por
una politica o beneficio que la institucién ejecute. Ellos son conscientes de que las politicas de
inclusidn declaradas son favorables para ellos, pero también indican que se requieren esfuerzos mas
claros por parte de la Universidad para que esto se vea reflejado en la practica cotidiana de los

estudiantes del Espectro Autista.

A las dificultades de bienestar emocional y salud mental, se suma la situaciéon del COVID 19,
que, si bien generd en algunos de ellos experiencias positivas por las posibilidades de disminuir
estimulos sensoriales y sociales, lo mayormente referido permite concluir que esta situacion
profundizé las dificultades de adaptacion de los estudiantes en lo social y académico. Es necesario
realizar acciones ante situaciones de emergencia, dado lo impactante que esto tiene para las personas,

especialmente para las personas autistas.

Para mitigar estas dificultades los estudiantes proponen estrategias que son muy pertinentes
al quehacer universitario y factibles de implementar, debido a que muchas de sus propuestas han sido
estudiadas en otros contextos universitarios, dado por programas especializados dedicados al

bienestar de los estudiantes universitarios autistas. Sin embargo, para los participantes, la inclusién
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debe ser reflexionada en los espacios cotidianos por toda la comunidad educativa. El contexto
universitario, incluido todos sus actores, debiese considerar que tiene una gran responsabilidad pues

este mismo puede generar exclusion y, por lo tanto, profundizar en la “discapacidad”.

Los resultados obtenidos proponen continuar ahondando en las experiencias universitarias de
personas autistas, donde se puede incluir otros elementos interesantes como el género, el activismo
acerca del autismo en este contexto y las implicancias de contar con un diagndstico oportuno. En
estudios de personas adultas autistas es necesario conocer la prevalencia de esta condicién en la
poblacidn, junto con los factores que estan promoviendo un mejor bienestar emocional, salud mental

e inclusién social, no solo en el contexto universitario, sino que también en otros espacios sociales.

Por ultimo, tanto para el desarrollo de investigaciones, politicas y estrategias concretas, puede
ser necesario transitar hacia el paradigma de la neurodiversidad con el fin de no perpetuar los
prejuicios existentes en torno al autismo, considerando que el problema no esta en la persona autista,

sino que enfatizando en los valiosos aportes que cada quien ejecuta en base a sus propias diferencias.
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12. Anexos

12.1. Anexo 1: Invitacion para participar de la investigacion y Afiche

compartido en distintos espacios universitarios

“Si eres parte de los estudiantes con Diversidad Funcional de la Universidad que presenta
Trastorno del Espectro Autista (TEA) y cursas 22 afio o mas, te invitamos a participar del estudio
titulado “Significados de la experiencia universitaria de personas con TEA asociados a su inclusion,
bienestar emocional y salud mental”. Este estudio, liderado por la candidata a Magister en Salud
Publica de la Universidad de Chile, TO Tamara Duarte, tiene como propdsito conocer con profundidad
lo que los propios estudiantes universitarios con TEA han vivenciado en torno a su participacion
universitaria, y con esto, poder construir conocimiento que permita la implementacién de estrategias
en el contexto educativo universitario, donde se fortalezcan las buenas practicas y se mejoren los
aspectos que pueden estar mermando su bienestar. Para lograr este propdsito se realizard entrevistas
grabadas (incluyendo imagen, audio o ambas, segun la persona indique), las que se llevaran a cabo a
distancia (videollamada por celular, computador u otro similar). Cabe recalcar que toda la informacién
recabada serd andnima para el resguardo absoluto de la identidad e integridad de las y los

participantes.

Si estds interesado o interesada en participar te solicitamos puedas expresar tu interés
registrando en el siguiente link “..”. La informacién que registres en este link sera absolutamente
confidencial y permitira que la investigadora principal pueda tomar contacto contigo para entregar
mayor informacion de tu participacidon y compartir el Consentimiento Informado que te pediremos

aprobar previo a tu participacion.

No te restes de esta experiencia que permitira generar mas conocimiento acerca de la vivencia

de las personas en el Espectro del Autismo en la universidad jTu voz es importante!”
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SIGNIFICADOS DE LA EXPERIENCIA
UNIVERSITARIA DE PERSONAS CON
TEA ASOCIADOS A SU INCLUSION,
BIENESTAR EMOCIONAL Y SALUD
MENTAL

Buscamos a estudiantes en el Espectro del
Autismo de la Universidad de Chile que deseen
participar de una investigacion que recogera sus
significados a partir de sus experiencias.

jiTu voz es importante!!

‘ Si quieres participar E
escanea el cédigo .

2 |
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12.2.

Dimension
Significados acerca de la propia experiencia de

ser estudiante en la U. de Chile.

Se considerara los conceptos: aceptacion,
apoyos, ambiente residencial, actividades
comunitarias, voluntariado, ambiente laboral,
roles sociales, posicion social para profundizar
en el ambito de “inclusion social”, como parte
de la experiencia universitaria.

Significados sobre el bienestar emocional en la

experiencia de ser estudiante de la U. de Chile.

Se considerara los conceptos: seguridad,
felicidad, autoconcepto, espiritualidad,
disminuciéon del estrés, satisfaccion para

profundizar en este ambito.
Significados sobre la salud mental en la
experiencia de ser estudiante de la U. de Chile.
Significados sobre la experiencia de ser
estudiante de la U de Chile en contexto de

pandemia por COVID 19.

Significados acerca de la posibilidad que las
politicas universitarias contribuyan a favorecer

su bienestar emocional y salud mental.

Anexo 2: Guion de la entrevista

Preguntas gatilladoras
¢Cémo ha sido tu experiencia como estudiante

de la Universidad de Chile?

¢Hay ambitos/aspectos de la inclusion social en
la Universidad de Chile que impacten en tu

experiencia universitaria?

Desde tu experiencia, écdmo se relaciona la vida

universitaria con el bienestar emocional?

Desde tu experiencia, écomo se relaciona la vida

universitaria con la salud mental?

¢Cémo ha sido la experiencia de ser estudiante
de la Universidad de Chile durante la pandemia

por COVID 19?7

¢Qué ambitos/ aspectos/ estrategias debiese
implementar la Universidad de Chile para
favorecer el bienestar emocional y la salud
mental de los estudiantes universitarios con

TEA?
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12.3.

Anexo 3: Acta de aprobacion de proyecto de tesis.

= UNIVERSIDAD DE CHILE - FACULTAD DE MEDICINA
R COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES HUMANOS

ACTA DE APROBACION DE PROYECTO

(Documento en version 3.1 corregida 17.11.2020)

Con fecha 18 de Enero de 2022, el Comité de Etica de Investigacion en Seres Humanos de la
Facultad de Medicina, Universidad de Chile, integrado por los siguientes miembros:

Dr. Manuel Oyarzin G., Médico Neumdlogo, Profesor Titular, Presidente

Dra. Luda Cifuentes O., Médico Genetista, Profesor Titular, Vicepresidente
Sra. Claudia Marshall F., Educadora, Representante de la comunidad

Dra. Gricel Orellana V., Médico Neuropsiquiatra, Profesor Asociado

Prof. Julieta Gonzélez B., Bidloga Celular, Profesor Asociado

Dra. Maria Angela Delucchi B., Médico Pediatra Nefrdlogo, Profesor Titular
Dr. Miguel ORyan G., Médico Infectdlogo, Profesor Titular

Dra. Maria Luz Bascufian R., Psicdloga PhD, Profesor Asociado

Sra. Karima Yarmuch G., Abogada, Direccion Juridica, Facultad de Medicina
Srta. Javiera Cobo R., Nutricionista, Secretaria Ejecutiva

Prof. Veronica Aliaga C., Kinesidloga, Magister en Bioética, Profesor Asociado
Dr. Dante Caceres L., Médico Veterinario, Doctor en Salud Piblica, Profesor Asocado

Ha revisado el Proyecto de Investigacion titulado: “SIGNIFICADOS DE LA EXPERIENCIA
UNIVERSITARIA DE PERSONASCON TEA ASOCIADOS A SU INCLUSION,
BIENESTAR EMOCIONAL Y SALUD MENTAL". Cuyo investigador responsable es la Srta.
Tamara Duarte, quien desempena funciones en labores la Escuela de Salud Publica, Facultad
de Medicina, Universidad de Chile.

El Comité reviso los siguientes documentos del estudio:

Proyecto Tesis de Magister

Curriculum Vitae de los investigadores
Consentimiento Informado

Carta de autorizacion del Establecimiento
Carta Compromiso del investigador

El proyecto y los documentos sefialados en el parrafo precedente han sido analizados a la luz
de los postulados de la Declaracidn de Helsinki, de las Pautas Eticas Internacionales para la
Investigacion Biomédica en Seres Humanos CIOMS 2016, y de las Guias de Buena Practica
Clinica de ICH 1996.

18IENE2022 N S S /

Teléfono: 29789536 - Email: ceish.med@uchile.cl
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UNIVERSIDAD DE CHILE - FACULTAD DE MEDICINA
eSS COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES HUMANOS

Sobre la base de esta informacién el Comité de Etica de Investigacidn en Seres Humanos de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Chile se ha pronunciado de la siguiente manera
sobre los aspectos del proyecto que a continuacion se sefialan:

Caracter de la poblacién a estudiar: Informantes voluntarios. Tema sensible.

Utilidad del proyecto: Importante para establecer nuevos antecedentes que permitan
enriquecer la politica mejorando las condiciones institucionales para un desarrollo integral de
los estudiantes universitarios con Trastorno de espectro autista (TEA).

Riesgos y beneficios: Predominan los beneficios.

Proteccién de los participantes (asegurada por el Consentimiento Informado): Adecuada.

Procedimiento ante consecuencias nocivas e identificacién de problemas en los participantes:
No aplica.

Ofrecimiento de acceso a resultados: Si.

Requiere sequimiento o visita en terreno: Si___ No _X_
N° de visitas:

Dada la flexibilidad metodoldgica se requiere informar en caso de cambios

Por lo tanto, el comité estima que el estudio propuesto esta bien justificado y que no significa
para los sujetos involucrados riesgos fisicos, psiquicos o sociales mayores que minimos.

Este comité también analizé y aprobd los correspondientes documentos de Consentimiento
Informado en su versién modificada recibida el 14 de enero de 2022, que se adjunta firmado,
fechado y timbrado por este CEISH.

Sin perjuicio de lo anterior, segln lo establecido en el articulo 10 bis del D.S N° 114 de 2011,
del Ministerio de Salud que aprueba el reglamento de la ley N°® 20.120; es preciso recordar que
toda investigacién dentifica en seres humanos deberd contar con 2 autorizacién expresa del o
de los directores de los establecimientos dentro de los cuales se efectle, la que deberd ser
evacuada dentro del plazo de 20 dias habiles contados desde |a evaluacién conforme del CEISH,
siendo de responsabilidad del investigador enviar a este Comité una copia de la misma dentro
del plazo sefialado.

CRATS DE ETICA
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["' UNIVERSIDAD DE CHILE - FACULTAD DE MEDICINA
SRS COMITE DE ETICA DE INVESTIGACION EN SERES HUMANOS

En virtud de las consideraciones anteriores el Comité otorga la aprobacidn ética para la
realizacidn del estudio propuesto, dentro de las espedficaciones del protocolo.

Se extiende este documento por el periodo de 02 afios a contar desde la fecha de aprobacién
prorrogable segun informe de avance y sequimiento bioético.

Lugar de realizacién del estudio:
e Universidad de Chile.
JAVIERA DE LOS
ANDES COBO RIVEROS
Nta. Javiera Cobo Riveros
Secretaria Ejecutiva CEISH
Santiago, 18 de enero 2022
Proyecto: N°® 175-2021
Archivo acta: N° 166 EAD DF S
" - v,f‘ MCIOHE A .:\

Teléfono: 29789536 - Email: ceish.med @uchife.c!
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12.4. Anexo 4: Consentimiento Informado

TiTULO DEL PROYECTO: Significados de la experiencia universitaria de personas con TEA

asociados a su inclusion, bienestar emocional y salud mental.

Patrocinante: Escuela de Salud Publica, Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.
Nombre del Investigador principal: Tamara Duarte Becerra

R.U.T. 17425104-5

Institucion: Escuela de Salud Publica, Facultad de Medicina de la Universidad de Chile.
Teléfonos: +56986648958

Correo electrénico: tamara.duarte.b@gmail.com

Le estamos invitando a participar en el proyecto de investigaciéon “Significados de la
experiencia universitaria de personas con TEA asociados a su inclusion, bienestar emocional
y salud mental”, cuyo propdsito es generar conocimiento acerca de la experiencia de
estudiantes universitarios con Trastorno del Espectro Autista (TEA) que permita la
implementacién de estrategias donde se fortalezcan las buenas practicas en las politicas de

inclusién social de las personas con TEA en la universidad.

Objetivos: Esta investigacion tiene por objetivo el comprender los factores de la experiencia
universitaria asociados a la inclusiéon, el bienestar emocional y la salud mental desde la
perspectiva y significados de los estudiantes universitarios con TEA. El estudio incluird
estudiantes con TEA de la Universidad de Chile, considerando a todas sus sedes ubicadas en

distintas comunas de la Regién Metropolitana.

Procedimientos: Su participacidn consistira en responder una entrevista grabada estimada
de 60 minutos. En esta entrevista se abordara sus significados en torno a su experiencia
universitaria y la relacion entre la vida universitaria y el bienestar emocional y salud mental.
También se abordarad la experiencia universitaria en torno al contexto actual de pandemia por
COVID 19. Por ultimo, se recogera sus impresiones en torno a ambitos/aspectos/ estrategias
gue la Universidad de Chile debiese implementar para favorecer estos ambitos en usted y sus

compafieros y compafieras. Debido al contexto actual de pandemia por COVID-19, estas seran
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mediante algin medio remoto a través de videollamada por celular, computador u otro

similar (incluyendo imagen, audio o ambas, segun se sienta mas comodo o cémoda).

Riesgos: La aplicacidon de la entrevista no tiene algun riesgo o efecto adverso para usted. Si
existe alguna molestia derivada de su participacion de la entrevista debera comunicarlo a la

investigadora responsable Tamara Duarte Becerra, al contacto +56986648958.

Costos: Su participacion en la entrevista no tendrd ningln costo para usted. Para participar
de este estudio necesitara conectividad a internet y un aparato tecnolédgico que permita la
comunicacion (celular, computador u otro similar). En caso de que su participacién implique

un mayor gasto para usted, es preferible que no participe de este estudio

Beneficios: La informacidon que usted proporcione serd relevante para considerar la opinién y
experiencia de los estudiantes universitarios con TEA sobre la participacidn, el bienestar y el
cuidado de la salud mental durante los estudios en la universidad. Esto permitird contar con
nueva informacién y recomendaciones para fortalecer las politicas de inclusién social de la
universidad. Esto conlleva el beneficio social de integrar la perspectiva de las personas con
TEA en la investigacidn sobre politicas de inclusidn universitaria que promuevas la Calidad de
Vida y salud mental. El beneficio directo para usted sera contar con un espacio seguro y

respetuoso donde podra expresar sus ideas, necesidades u otros.

Confidencialidad: La entrevista sera confidencial y su identidad sera protegida en todo
momento. Toda la informacidon derivada de la entrevista serd conservada con estricta
confidencialidad, a la que accedera exclusivamente el equipo investigador. Los archivos que
contengan las grabaciones y transcripciones de las entrevistas realizadas seran destruidos
luego de un afio posterior a la publicacion del informe de tesis.

Cualquier publicaciéon o comunicacion cientifica de los resultados de la investigacion sera

resguardando el anonimato de los participantes.

Usos potenciales de los resultados de la investigacion: Los resultados serdn usados para

conocer mas en profundidad lo que las propias personas con TEA viven en el contexto
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universitario, lo que permitiria generar estrategias atingentes a las necesidades de los
estudiantes universitarios con TEA y contribuiria a mejorar las politicas de inclusién social de
la universidad. El producto de esta investigacion serd una Tesis que sera publicada para que
la comunidad interesada en esta tematica pueda acceder a ella sin costos adicionales.
También podra ser presentada en seminarios, congresos u otras instancias de divulgacién
cientifica. Cabe destacar que los resultados seran presentados resguardando el anonimato de

los participantes.

Informacion adicional: Usted sera informado/a si durante el desarrollo del proyecto surgen
nuevos conocimientos o complicaciones que puedan afectar su voluntad de continuar

participando.

Voluntariedad: Su participacién en la entrevista es totalmente voluntaria y se puede retirar
en cualquier momento comunicandolo a la investigadora sin que ello signifique ningun tipo
de amonestacién para usted. De igual manera la investigadora podria sugerirle retirarse del

estudio si considera que esa decisidn va en su beneficio.

Complicaciones: En el improbable caso de que usted presente complicaciones directamente
dependientes de la entrevista o se observe la necesidad de apoyo de salud mental, sera
derivado al Departamento de Ayudas Estudiantiles (DAE) para apoyo psicoldgico, situacion
gue sera acompaifiada por la investigadora hasta que se haga efectivo el inicio de los apoyos

especializados.

Derechos del participante: Usted recibird una copia integra y escrita de este documento
firmado. Si usted requiere cualquier otra informacién sobre su participacién en este estudio

o bien conocer los resultados puede comunicarse con:

Investigador: Tamara Duarte Becerra, +56986648958.

Los resultados del estudio serdan entregados a través de un informe de tesis con la
presentacion detallada del problema de investigacién, objetivos del estudio, metodologia

utilizada y resultados obtenidos.
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Otros Derechos del participante

En caso de alguna duda sobre sus derechos debe comunicarse con el Presidente del “Comité
de Etica de Investigacion en Seres Humanos”, Dr. Manuel Oyarzun G., Teléfono: 2 - 978 95 36,
Email: comiteceish@med.uchile.cl, cuya oficina se encuentra ubicada a un costado de la
Biblioteca Central de la Facultad de Medicina, Universidad de Chile en Av. Independencia

1027, Comuna de Independencia.

Conclusion:

Después de haber recibido y comprendido la informacion de este documento y de
haber podido aclarar todas mis dudas, otorgo mi consentimiento para participar en
el proyecto “Significados de la experiencia universitaria de personas con TEA

asociados a su inclusion, bienestar emocional y salud mental”.

Nombre del Participante Firma
Fecha
Rut:

Tamara Duarte Becerra

Nombre de la investigadora Firma Fecha
Rut: 17425104-5
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